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摘  要｜数字健康是一种利用计算机、平板电脑、移动电话和可穿戴设备等连接的数字工具来推进医疗保健的运动。

这种数字设备有潜力降低医疗成本，增加医疗护理的可及性，并为多种疾病提供新的诊断、监测和治疗选

择。随着互联网技术的发展和智能手机的普及，精神分裂症患者对数字技术的使用也越来越广泛。本文对数

字健康在精神分裂症患者中的应用进行综述，为今后开展移动健康技术对精神分裂症患者的干预提供参考。
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精神分裂症影响全球约 1% 人口的健康状况，男女患病率相同，通常开始于青壮年，以慢性症状为

特征，包括妄想、幻觉和行为异常。虽然有些患者预后很差，但通过早期干预、心理社会支持、药物治

疗和康复治疗，精神分裂症患者可以过上健康而充实的生活。然而，精神分裂症患者复发风险高，而且

很难预测，在康复过程中经常面临巨大的社会和情感压力［1］。

数字健康是充分利用移动互联网通信技术来提供体检、保健、疾病评估、医疗、康复等健康服务，

可以直接作用于精神疾病的许多破坏性特征，包括慢性化、污名化、治疗依从性差和病情容易波动等，

并帮助患者成为康复的积极参与者，这对改善疾病预后有重要的促进作用。因此，自诞生以来，移动健

康技术一直被探索作为提供更好的精神卫生保健的工具。而且，随着数字技术变得越来越普遍，其在治

疗精神分裂症方面的潜力也在不断增加［2，3］。

本文通过复习国内外文献，汇总精神分裂症患者使用数字技术的现状、患者对移动健康的态度，以

及数字技术在精神分裂症患者健康服务中的应用情况、优势和局限性，综述如下。
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1  精神分裂症患者互联网使用情况

随着互联网技术的普及，精神分裂症患者使用互联网的比例越来越高，并且增长迅速。从全球来看，

2000 年到 2016 年，精神分裂症谱系障碍患者互联网使用的增长速度达到了 918%［4］。

精神分裂症患者手机拥有率、互联网使用率、短信使用率和社交媒体使用率与普通人群相当，使用

方式与一般人群相同，最近的研究显示，90% 以上的精神分裂症患者拥有一种或多种设备（个人电脑、

固定电话、平板电脑、公共电脑、没有应用程序或互联网的移动电话或智能手机）。98.7% 的受访者每

天都使用手机，90% 以上受访者使用手机发短信、浏览互联网、使用社交媒体、收发电子邮件［5］。在

使用智能手机或平板电脑的受访者中，85% 的人每天花在手机上的时间超过 1 小时，而近一半的人每天

花在手机上的时间超过 3 小时。使用设备时最常见的活动是上网（2.7 小时）、访问社交网站（2.0 小时）、

玩网络游戏（1.4 小时）和发送短信（1.3 小时）。约 30% 的人浏览健康相关的应用程序，而使用社交媒

体的参与者中，约有四分之一的人表示在这些流行平台上发布（24%）或搜索健康相关信息（26%）［6］。

精神分裂症患者使用数字技术的情况与年龄和文化程度有关，年龄较小的人和受教育程度较高的人

更积极地使用电脑和互联网。学业背景也是是否使用技术的重要因素，受过大学教育的患者上网的概率

是没有完成高中教育的患者的 4 到 15 倍［7］。

2  精神分裂症患者使用数字健康的态度

精神分裂症患者对现代信息技术使用持积极态度，包括游戏［8］。大量临床研究表明，严重精神疾

病患者能够使用并坚持使用移动干预措施，他们普遍认为这种技术有用且易于使用。由于技术从很小的

时候就经常成为日常生活中不可分割的一部分，因此，日后患上精神疾病的儿童将更有可能利用以技术

为基础的干预措施。

75% 的患者对他们使用电子设备时的感受持积极的态度。在使用电子设备的过程中，他们经常或非

常频繁地感受到连接（58%）、快乐（47%）、鼓舞（47%）、充满希望（45%）、平和（44%）、激励（43%）

和授权（33%）。他们表示，上网、打电话、上社交网站、发电子邮件和短信对控制病情很有帮助。但

仍有部分患者持消极的态度。负面情绪的报告频率为 56%，包括无法停止（27%）、沮丧（25%）、偏执（24%）、

担忧（20%）、悲伤（20%）、愤怒（19%）、狂躁（16%）或嫉妒（16%）［6］。

在一项针对年轻精神分裂症患者的远程研究中，受访者报告了对数字健康的高度兴趣。他们感兴趣

的方面，从高到低依次为监测症状（90.9%）、药物和副作用的信息（89.6%）、管理压力和改善情绪（89.3%）、

精神病的症状（88%），以及确定生活目标（86.9%）。此外，他们对以文本形式传递内容的兴趣很高（89.6%），

也对在线直接沟通感兴趣。这些结果表明，数字健康有潜力参与精神分裂症患者的早期识别，而最有效

的策略可能是那些最直接的策略，包括直接的心理教育信息，而对精神分裂症患者的早期干预有助于改

善有精神分裂症谱系障碍风险者的长期预后［9］。

3  数字健康在精神分裂症患者治疗和康复中的应用

近年来，大量由临床医生支持的研究项目证实了数字健康在精神分裂症患者中的应用潜力，包括为
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患者提供自我管理支持［10］、持续评估和复发预防［11］及增加社会联系［12］。

3.1  疾病管理

早期精神病患者经常对自己的症状感到羞耻，担心别人的反应，并看到隐藏症状的好处［13］，导致

长期未治疗的精神病未治疗期（duration of untreated psychosis，DUP）延长。这与预后较差和治疗获益减

少有关。虽然世界卫生组织建议 DUP 的持续时间不超过 12 周，但 DUP 的中位数在美国估计为 74 周［14］。

由于其可访问性和维护用户隐私的潜力，数字技术可能有助于缩短精神分裂症的 DUP。例如，Strong365

的一个项目成功地使用了针对当地的谷歌和在线筛选器，以接触精神分裂症高危人群。尽管只有约 1%

的人实际上寻求服务［15］，仍为精神分裂症患者的早期识别提供了方向。

另外，数字技术提供一些监测或预测精神症状的方法。视频游戏的远程监控或数据挖掘可能提供有

关认知状态、阴性症状或身体活动的信息，可以帮助患者管理症状。登录次数减少可能表明依从性降低

或疾病恶化。同样地，电脑使用习惯，如在常规游戏日程中缺少登录或超过建议的游戏时间，也可能是

医疗保健专业人员对患者精神状态评估的一个指标。在线互动的性质和模式（一个人的数字足迹）可以

提供有关个人心理和行为健康的重要信息，并可能为早期干预创造机会。数字技术也可以帮助患者应对

一些症状的干扰。24% 的人使用网络技术来帮助确定应对策略，42% 的人通过听音乐来帮助屏蔽或管理

声音，并通过音乐和娱乐视频促进放松［16］，28% 的人通过技术设置警报或提醒来进行药物管理。

互联网在医疗保健中的使用也迅速增加。与健康相关的互联网使用不仅限于公共网站和信息搜索，

还通过在线自助支持项目和监测系统，通过技术辅助的自我评估，改进临床信息（如患者症状）的质量。

信息通信技术也被用于向患者及其家庭提供教育干预和各种认知康复项目。

3.2  寻求情感或社会支持

数字技术的使用可以让精神分裂症患者建立沟通和连接，提供和接受支持，并在某种程度上看到成

功的清晰证据，而这在面对面的互动中是不可能的。

精神分裂症患者孤独、孤立，较少与他人进行社交活动［17］。他们常常出现社交焦虑，使面对面的

交流变得困难。社交媒体平台可以为重度精神障碍患者提供新的联系方式，他们使用社交媒体平台与家

人（51%）和朋友（48%）、病例管理人员（23%）、医生（22%）或同伴支持者（22%）交流［6］。一

些视频游戏也可以为精神障碍患者提供同伴支持。

在 2014 年对精神分裂症和分裂情感障碍患者的一项调查［18］中，37% 的受访者表示，他们会对基

于在线聊天的支持小组感兴趣。有学者已经证明，通过网络视频游戏在虚拟社区中形成的社会纽带有助

于现实世界中人际交往能力的发展［19］，一些在线视频游戏已经开始为那些有精神健康问题的人提供基

层同伴支持。这表明，无论玩家的教育水平如何，利用电子游戏的潜力都可以促进精神疾病患者的人际

交往能力［20］，并增加亲切感。

3.3  娱乐和康复

游戏被认为是精神分裂症患者康复的一种方法。在一项具有代表性的对精神分裂症相关疾病患者的
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在线调查中，26% 的受访者表示，在他们的数字活动中，网络游戏对改善或控制他们的病情最有帮助［21］。

游戏是娱乐的主要来源，已经被认为是一种文化上可以接受的缓解现实压力的方式，同时也有助于

构建和维持人际关系。除了享受之外，玩家还可以通过游戏学习和发展新的技能［22］。参与角色扮演游

戏可以让患者在计算机环境中获得在现实生活中难以实现的工作效率。社会参与的加强有助于提高患者

的掌控感和自我效能感，直接预测心理健康的恢复。此外，某些游戏的社交元素能促进玩家的归属感，

允许玩家结交朋友，并与现有的家人和朋友建立联系。

3.4  心理教育与健康促进

利用互联网作为健康促进和教育的平台被认为是一种具有成本效益的措施，大多数精神分裂症患者

都能利用信息技术在互联网上获取信息。

在精神分裂症疾病早期开展密集的专业服务有助于减轻症状严重性、减少住院和功能障碍［23，24］。

早期精神病患者通常上网接受心理教育［25］和社会支持，包括同步（即涉及即时双向沟通，如远程治疗）

和异步（即涉及滞后互动，如短信干预）的心理健康干预［26］。由于匿名性和易访问性，互联网成为那

些患有慢性或污名性疾病（如精神分裂症）的人的重要信息来源。

尽管目前通过网络平台促进心理健康的效果仍然有限，只有 16.4%［27］的研究参与者报告使用互联

网来研究健康相关信息，但这同时也预示着希望和巨大的发展空间。

4  对精神分裂症患者开展数字干预的优势和局限

4.1  优势

总体而言，对精神分裂症患者开展数字技术干预具有方便、快捷、成本低、减少污名等优势。

精神分裂症患者收入较低，往往被边缘化以延迟治疗，这增加了该疾病的整体经济、个人和社会负担。

由于数字技术存在于个人携带的设备上，他们可以在方便的时间和地点获得支持和治疗，使患者获得在

诊所之外进行监测和干预的机会，可以被用来增加干预范围和减少精神病的未治疗时间，提供持续的心

理教育。

社交媒体平台、留言板等异步交流方式提供了较大的印象管理能力，用户可以在按下发送键之前仔

细地撰写和编辑回复，潜在地减少患者在面对面交流中所经历的负面后果，包括焦虑、偏执或对社交线

索的困惑，也有助于提供希望，从有生活经验的人那里获得在线同伴支持，分享应对策略，并通过互惠

学习，提高患者的生活质量［28］。

对隐私的担忧往往是阻碍精神分裂症患者及家属寻求医疗服务的关键障碍。对于持消极寻求治疗态

度的个人来说，移动医疗可能是一个有用的初始参与点。数字健康技术既可以确保用户在不愿意提供资

料的情况下访问重要内容，也可以挑战面对侮辱性信息的态度，从而帮助他们克服这一障碍。

另外，数字技术的使用还有一些潜在好处，如可以提供持续的认知刺激，帮助患者体验有意义的工作，

以及可以在病情较重的情况下参与社区活动。
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4.2  局限

数字技术的局限性体现在数字产品的可获得性、患者使用信息技术的能力、网络信息的质量、精神

症状和病耻感的影响、网络成瘾的潜在风险等。

多数精神病患者的收入非常有限，没有购买智能手机和电脑的经济能力，这使他们被阻挡在数字技

术之外。另外，年龄和教育程度仍然是数字化参与的障碍，年纪较大或教育程度较低的患者在没有额外

支持或培训的情况下，不太可能从基于互联网的干预中获益。

精神分裂症患者通常有一些认知障碍，包括信息处理速度、注意力、工作记忆、语言学习和记忆、

视觉学习和记忆，以及问题解决等方面普遍存在问题，这将影响使用陌生设备学习新技能的能力。阴性

症状（如主动性差）、缺乏社交网络［29］和偏执的想法及抗精神病药物的不良反应（如嗜睡、镇静和抗

胆碱能作用）等，也可能会减少患者对数字技术的参与。

精神分裂症患者在使用数字设备时可能会面临双重耻辱。除了精神分裂症本身的污名［30］之外，精

神分裂症患者在使用像手机这样的技术时，可能会有偏见，即他们没有、不能使用、不感兴趣，或者会

变得更加偏执和焦虑，而且不适当的基于互联网的同伴支持可能会增加精神残疾者的痛苦程度。

此外，精神分裂症患者的人口风险因素，如失业、低教育水平，使他们更有可能出现网络过度使用

的潜在风险。

随着科技和移动医疗的不断发展，研究和理解如何使用数字健康技术来进一步促进精神分裂症患者

的治疗和康复是至关重要的。政府应该考虑给予患者一定的经济支持，缩小患者和普通人群之间的数字

鸿沟；数字健康的开发工作应该关注到中老年人及基础和职业教育水平较低的人，并与专业人员合作，

确保网络上健康信息的质量，同时给予患者更多的培训和指导。
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Research Progress on Application of Digital Health Technology 
in Patients with Schizophrenia

Niu Dandan  Chen Yuming  Zhuang Xiaowei  Chen Yan  Huang Tianrui

Jing,an Mental Health Center, Shanghai

Abstract: Digital health is a movement to advance healthcare using connected digital tools such as 
computers, tablets, mobile phones and wearables. Such digital devices have the potential to reduce 
healthcare costs, increase access to medical care, and provide new diagnostic monitoring and treatment 
options for a wide range of diseases. With the development of Internet technology and the popularity of 
smart phones, the use of digital technology in patients with schizophrenia is becoming more and more 
widespread. This paper reviews the application of digital health in patients with schizophrenia, so as to 
provide reference for the future intervention of digital health technology in patients with schizophrenia.
Key words: Digital health; Schizophrenia; Disease management; Rehabilitation; Review


