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本文旨在透過文獻回顧，統整近二十年來網路成癮的診斷準則與評估工具的論述與應用情形，並

嘗試在此發展脈絡中提出對未來實證研究與臨床實務的具體建議。在網路成癮多元且紛歧的學術

命名下，我們分別以物質依賴、衝動控制疾患及有問題的網路使用三類診斷準則來檢視其視框，

並加入近期有關代償性的網路使用與腦造影／神經心理的研究發現，以整理網路成癮的診斷指標

之發展現況；再針對目前常見的評估工具之心理計量實證研究進行檢視，以探討相關工具的可用

性。研究結果發現：網路成癮雖與許多心理疾病有共病的現象，但不宜以精神病理指標作為診斷

的唯一依歸，發展已久的評估工具雖已藉由各種方法驗證其心理計量品質，然而迄今仍未達成共

識，而評估工具的應用也由單一量表轉向多元向度與方式。我們建議未來研究應納入使用者的經

驗作為理解此現象的主軸概念，並據以發展出概念化模式來確認網路成癮的核心構念及發展歷

程，以重新省思診斷指標與評估工具的發展與運用。在臨床實務工作上則宜全面性地理解網路成

癮者的經驗，並據以針對網路成癮者的動機、需求與行為特徵，提供可行的治療方向與策略。 

關鍵詞：評估工具、診斷準則、網路成癮 

隨著網路使用的普及，加上行動裝置的便利性，人們花更多時間上網，根據 Yahoo 網站 2014
年的調查，台灣人每天平均使用手機上網 197 分鐘，高出全球平均值 55 分鐘，已成為全世界最黏

手機的國家（聯合報，2014），也就是說，對我國民眾而言，上網已成為佔據相當多時間的重要日

常活動。這麼高密度的網路使用在帶給人們便利與好處之餘，也讓某些人發展出需要醫療關注與

處遇的身心症狀與問題，對此一現象，自 1996 年後，不論在實證研究或臨床實務上，都引發了相

當大的關注。 
當我們檢視相關研究報告時，發現學者們對這個現象的命名相當紛歧，有許多學術詞彙被用

以指涉此一現象，包括：網路成癮（internet addiction）（Beard & Wolf, 2001; Goldberg, 1996; Young, 
1996）／依賴（dependent internet use）（Dowling & Quirk, 2009）、頻繁的網路使用（frequent internet 
use）（Leon & Rotunda, 2000）、（較）重度／過度的網路使用（heavy/heavier internet usage/excessive 
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2. 由於網路成癮為最普遍的學術詞彙，因此本文採用網路成癮一詞，然而因為目前相關實證研究及 DSM-5 都未確

認並將之納入「物質相關及成癮障礙症」中，是以本文亦非僅以成癮觀點看待與網路使用問題有關的現象。 
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Špirič, Đukič-Dejanovič, & Jovanovič, 2008）、網路濫用（internet abuse）（Brenner, 1997）、無法自我

管理的網路使用（unregulated internet usage）（LaRose, 2003）、強迫性網路使用（compulsive internet 
use）（Black, Belsare, & Schlosser, 1999; Meerkerk, van den Eijnden, & Garretsen, 2006）、不健康的網

路使用（unhealthy internet use）（Scherer, 1997）、病態性網路使用（pathological internet use）（Carli 
et al., 2013）、以及有問題的網路使用（problematic internet use）（Caplan, 2002; Davis, Flett, & Besser, 
2002; Shapira, Goldsmith, Keck, Khosla, & McElroy, 2000）等等。在指稱名詞的紛歧下，也同時意味

著「網路成癮」至今尚未有一個被大家所共同認可的定義與診斷準則。 
當學者們要篩選出因過度使用網路而造成日常生活功能損害的人，並提供進一步的協助時，

首要任務就是藉由一個標準化的概念來確認其定義，並發展出一套標準化的診斷指標，以找出需

要協助的對象並確認他們需協助的症狀。然而由於網路成癮是一個新興的現象，並無現存通用的

診斷準則可用，學者們只能重新建構或修改其他疾患的診斷指標，因此診斷準則也依學者們對此

一現象理解視框的不同，而有相當大的紛歧。在過去近 20 年的實證研究中，Czincz 與 Hechanova
（2009）指出目前學術研究多以下列三種方式來定義病態網路使用的準則：一是以現存的成癮模

式作比擬，包含了物質與行為兩種成癮現象，DSM-IV 並未使用疾患的診斷指標來定義此一問題；

二則是強調日常生活中的功能缺損，如 Beard 與 Wolf（2001）將此視為診斷中的必要準則；三則

是以投入的線上活動類型來定義，最早始於 Young、Pistner、O'Mara 與 Buchanan（1999）的分類，

認為網路的使用問題不是單純由網路或電腦所引起，而是與使用者在網路上的活動有關。近年來

更有臨床工作者藉由大規模的調查或患者的臨床症狀來發展診斷指標（Aboujaoude, Koran, Gamel, 
Large, & Serpe, 2006; Ko, Yen, Chen, Chen, & Yen, 2005; Ko et al., 2009; Moreno, Jelenchick, & 
Christakis, 2013; Tao et al., 2010）。 

但哪個準則最適合用來診斷此一現象？當我們檢視上述各類診斷指標時發現，它們彼此間重

疊性相當地高（Cash, Rae, Steel, & Winkler, 2012），雖經過這麼多年實證及臨床工作的累積，仍未

有明確的診斷指標出現。最後，大家引頸期盼的 DSM-5（American Psychiatric Association, 2013）

也未將其納入任一個診斷類別中。隨著「是網路成癮嗎？」或「網路成癮是一個獨立存在的疾患

嗎？」、或「是網路成癮、亦或是有問題的網路使用／過度的網路使用／健康的社會互動？」為題

的學術論述出現（許韶玲、施香如，2013；Collier, 2009; Ghassemzadeh, Shahraray, & Moradi, 2008; 
Swaminath, 2008; Weinstein & Lejoyeux, 2010; Yellowlees & Marks, 2007），帶出了對網路成癮觀點的

疑慮或質疑。Czincz 與 Hechanova（2009）更指出，借用現有的 DSM 診斷類別來界定網路成癮現

象，往往只能流於概念上的類比，無法據以具體了解人們的困擾經驗，也未能依此提供可行的治

療介入。Hinić（2011）更進一步認為網路已是日常生活的一部分，人們依賴網路的使用是正常現

象，只是某些人的人格特質或生活環境，讓網路的使用產生負向結果；Kardefelt-Winther（2014）

則進一步提出代償理論，認為人們大量使用網路以抒緩壓力與負向情緒，而非網路本身讓使用者

失去控制。因此，隨著看待網路成癮的論點轉變，學者們逐漸開始以開放的態度重新確認有問題

網路使用的構念與要素（Davis et al., 2002; Pratarelli, Browne, & Johnson, 1999）。 
同樣的現象也存在於網路成癮評估工具的發展過程中，評估工具的發展是為了篩選或診斷出

高危險群或因此現象而苦惱的人們，以及時提供預防或介入，當然，它也是瞭解網路成癮現象盛

行率的重要依據。然而評量工具是否有效與可靠則端賴信度與效度來考驗其心理計量品質，尤其

是運用建構效度的考驗評估其能否測量出其構念。在診斷準則無法統一的情況下，各個量表據以

發展的建構也呈現紛歧的狀況，有的借用 DSM-IV 中物質依賴的診斷準則（陳淑惠、翁儷禎、蘇

逸人、吳和懋、楊品鳳，2003），有的則是借用病態性賭博的診斷準則（Young, 1998a），也有一些

學者以開放的視框重新檢視網路使用問題，以形成可行的評量建構，並發展出篩選工具（Caplan, 
2002; Davis et al., 2002; Meerkerk, van den Eijnden, Vermulst, & Garretsen, 2009）。然而借用未必等於

認同網路成癮的本質即適用此一心理疾患，如陳淑惠等人在其論文中申明，雖借用物質依賴的診

斷準則，但他們並不認同網路成癮是一種化學物質成癮。此外，Young 雖指出其評估量表是依據病

態性賭博的診斷準則發展而來，但她對網路成癮的診斷依據，卻在衝動控制疾患與病態性賭博兩

者間擺盪（Young, 2009）。上述現象讓這些評估工具建構的穩定性受到質疑，也促發後續許多學者

針對幾份常用的評估工具進行心理計量品質的檢視，以期發展一份有效且穩定的評量工具。 
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上述問題讓我們不得不思考到其對診斷與評估所造成的困境與衝擊、以及對臨床實務可能造

成的混淆。為了對網路成癮的診斷準則與評估工具有更完整與清晰的釐清，我們從 Goldberg（1996）

提出網路成癮疾患開始，回顧學術領域究竟以哪些診斷指標來評估因使用網路而造成問題的現

象，同時也整理現有的評估工具，最後，試圖再從這樣的回顧與整理中，找出未來研究及實務工

作的可能發展方向。 

網路成癮的診斷準則 

當學者們運用不同的命名來指稱網路成癮現象的同時，他們到底是用什麼樣的標準來看待並

評定此一現象的存在呢？就現有文獻來看，主要有兩大類標準，一類是套用或修改自 DSM-IV 的

精神病理診斷標準，其中，又以物質依賴與衝動控制疾患為最多；另一類則是從使用者的經驗出

發，由使用的時間量及過度使用網路所產生的問題與現象，發展出相關的診斷準則。茲將診斷準

則與評量工具依命名的不同，整理於表 1，並依其出現在學術研究上的時間先後，分別從「物質依

賴」、「衝動控制疾患」與「有問題的網路使用」等三個診斷準則進行討論。 

一、物質依賴 

最早於 1996 年提出「網路成癮疾患」（internet addiction disorder）一詞的 Goldberg 認為網路成

癮疾患是一種因網路使用導致臨床損傷或苦惱的不良適應模式，他引用物質依賴的 7 個診斷準則，

包括耐受性（tolerance）、戒斷反應（withdrawal）、以及持續的渴求等標準來界定網路成癮，用以

指稱因網路過度使用而產生負向生活影響的現象，這也是第一個被學術論文引用的網路成癮之診

斷指標。其後的 Kandell（1998）、Dowling 與 Quirk（2009）也持同樣看法，並以「網路依賴」（internet 
dependent）指稱此現象，但他們更強調心理依賴而非生理依賴的向度，Griffiths（1997）則將此視

為是非化學物質的成癮過程，Brenner（1997）也同意這樣的看法。以上學者雖都看出網路與一般

致癮物質不同，但他們均借用／修正物質成癮的標準來診斷這種人機互動的成癮現象。 
同樣的，國內學者們所發展的陳氏網路成癮量表（Chen Internet Addiction Scale）主要也是使

用物質成癮的指標，但值得一提的是陳淑惠等人（2003）認為網路足以讓人產生轉移意識的狀態，

所以網路的確會使人成癮，但這樣的成癮過程與強迫購物或運動類似，並沒有如藥癮的生理機制，

所以他們認為網路成癮的診斷或許可以暫時借用傳統的藥物成癮診斷之症狀視之，但並非以物質

成癮的本質觀之。Ko 等人（2005）同時參考物質依賴及衝動控制之診斷指標及臨床經驗，提出青

少年網路成癮的診斷指標，分別以 A 類八項症狀、B 類三項功能受損及 C 類排除等三大類指標來

看，最後主要仍是參照陳淑惠等人的量表評估診斷的精確度。Hsu、Lin、Chang、Tseng 與 Chiu（2015）

進一步邀請 20 位精神科醫師依個人臨床專業訓練與經驗，運用專家效度來檢視上述青少年網路成

癮的診斷指標，發現上述三大類別應與網路成癮有關連，但因為没有明確的使用量作為判斷依準、

台灣網路使用環境太過便利、以及網路不是非法物質／行為等因素，而建議將其中 A 類第七項（過

量的使用時間）與第八項（需耗費心力也要上網）及 B 類第三項（因而違反校規或法律）刪除，

此外，他們認為 A 類第三項症狀（耐受性）也應作修改，不宜僅以使用時間的長度來看，而需考

慮使用的目的及其所帶來的刺激。換句話說，Hsu 等人認為修正物質依賴發展而來的網路成癮診斷

指標，是需依臨床診斷的實際狀況再作調整的。 
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表 1 網路成癮現象的命名、診斷準則與評估工具 
命名 診斷準則 評估工具 

網路成癮疾患（Goldberg, 
1996; Kandell, 1998） 
網路依賴（Anderson, 2001; 
Dowling & Quirk, 2009） 

 
 
 
 

 
物 
 
質 
 
依 

網路使用導致臨床損傷或苦

惱的不適應模式，在 2 個月期

間，符合物質依賴 7 個診斷準

則，包括耐受性（tolerance）、

戒斷反應（withdrawal）、以及

持續的渴求等其中 3 個（或以

上）的項目。 

線上網路成癮問卷（Egger & 
Rauterberg, 1996）； 
網路依賴之評估問卷（Anderson, 
2001）； 
陳氏網路成癮量表（陳淑惠等

人，2003）。 

網路/科技成癮（Brenner, 
1997; Griffiths, 1997） 

 
行 
 
為 

成 
 
癮 

 
賴 

非化學物質的成癮 網路相關成癮行為量表（IRABI）
（Brenner, 1997）。 

網路成癮（Young, 1996; 
1998a,1998b; Tao et al., 
2010） 
有問題的網路使用（Beard, 
& Wolf, 2001） 

 
 
衝 
 
動 
 
控 
 
制 
 
疾 
 
患 

病態性賭博的修正，8 項標準

中符合 5 項。 
Beard 與 Wolf（2001）修正為

8 個標準中前 5 項要完全符

合，後 3 項則至少要包含一項。

網路成癮評估／網路成癮測驗

（Young, 1996; 1998a）。 
 

強迫性網路使用

（compulsive internet use）

（Black et al., 1999; 
Meerkerk et al., 2006; van 
den Eijnden, Spijkerman, 
Vermulst, van Rooij, & 
Engels, 2010） 

 廣泛性衝動控制疾患 
Meerkerk 等人（2009）提出網

路成癮者會有 5 項症狀的強迫

行為之一，但不會有任何身體

戒斷症狀。 

強迫性網路使用（Meerkerk et al., 
2009）。 

有問題的網路使用（Davis et 
al, 2002） 

Shapira 等人（2000）將之定義為：（1）

無法控制（2）顯著的苦惱、時間耗費或

造成社會、職業或財務的困難（3）不只

發生於輕躁或躁症期間。 

線上認知量表（Davis et al., 
2002）； 
有問題的網路量問卷（Ceyhan, 
Ceyhan, & Gurcan, 2007）； 
全面性有問題的網路使用量表

（Caplan, 2002, 2010）。 

二、衝動控制疾患 

在網路成癮相關症狀的研究中，「失去控制」一直是普遍被提出的特性之一（Armstrong et al., 
2000; Beard, 2005）。Black 等人（1999）最早以「compulsive computer use」來指稱電腦使用的失去

控制性，其後許多學者亦由強迫性觀點來定義網路成癮現象，因此它常被視為是一種控制相關的

疾患（Cecilia, Mazza, Cenciarelli, Grassi, & Cofini, 2013）。此部分的診斷準則主要又可分為三大觀

點，其一乃是將之視為是特定行為的控制疾患，如賭博成癮等行為成癮症狀，最早是由 Young（1996, 
1998a, 1998b）以行為成癮的概念視之，相較於 Griffiths（1997）借用物質成癮的概念，Young 是

以病態賭博作為參考模式，將網路成癮定義為一種未包含中毒物質（intoxicant）的衝動控制疾患，

並根據病態賭博的診斷標準發展篩選量表。Beard 與 Wolf（2001）也認同網路成癮是一種病態性賭

博，在診斷準則上也與 Young（1998b）的看法類似，然而他們認為診斷網路成癮的準則應是較全

面性的，他們指出「成癮是個人因過度使用此種媒體而造成心理與情緒的心理狀態、以及在學業、

職業與社交互動上的受損」，所以診斷標準應能呈現網路過度使用是否造成生活功能受損的面向，

方能作出較精準的評估，於是他們建議在八項指標中，除了須符合五項的症狀指標外，至少要有

一項有關生活功能的指標（危害關係或工作、對重要他人說謊以持續使用、以及藉此逃避問題或

負向情緒），才可視為是網路成癮者。 
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此外，在衝動控制疾患的診斷準則中，另一部分學者乃以廣泛且未特定行為的觀點來看待「網

路成癮」，如 Meerkerk 等人（2009）以較廣泛的衝動控制疾患之準則來看，並以「強迫性網路使

用」一詞來指稱網路成癮現象，他們認為網路成癮者是具有下列症狀的一種強迫行為：（1）持續

使用網路，不論是否想要停止或中斷使用；（2）當無法使用網路時，會經驗到不舒服的情緒；（3）

使用網路來逃離負向感受；（4）網路使用主導了個人的認知及行為；（5）網路使用導致了與他人

或個人內在的衝突，但不會有任何生理戒斷症狀。Shaw 與 Black（2008）也認同這樣的看法，他

們雖以網路成癮指稱此一現象，卻也認為衝動性是其重要表徵，所以應以 DSM-IV-TR 第一軸中「他

處未分類之衝動控制疾患」視之，主要的評估標準為：無視於嚴重的結果，仍無法有效地抗拒投

入某特定行為，或出現不愉快的感受卻甚少抗拒此衝動。 
最後，Block（2008）雖也認同以衝動控制疾患的診斷指標視之，但他提出另一種觀點，主張

網路成癮應另行獨立以 compulsive-impulsive spectrum disorder 來指稱，在 DSM-5 獨立為一類與強

迫與衝動控制有關的心理疾病，但不再生硬地套入過去既有的診斷類別中。他認為網路成癮至少

包含過度的遊戲、性的關注與電子郵件／簡訊等三種類型，並出現過度使用、戒斷症狀、耐受性

及負向結果等症狀。 
Tao 等人（2010）則進行實證研究以找出有效區分網路依賴者與非依賴者的診斷準則，他們提

出一套包含症狀、臨床損傷、病程、以及排除等 4 個診斷準則，（1）症狀：一直想著使用網路；

戒斷症狀（上述須 2 者兼具）；耐受性；因網路的使用直接造成對先前嗜好或娛樂（上網除外）失

去興趣（上述至少須符合 1 項）；使用網路以逃避或減輕煩躁不安的情緒（例如無助、罪惡感與焦

慮）。（2）臨床損傷：功能損傷（社會、學業或工作能力降低），包括失去重要人際關係、工作、

教育或生涯的機會。（3）病程：持續時間須至少 3 個月以上，且每天非學業或工作所需之上網至

少 6 小時以上。（4）排除標準：過度的網路使用無法以其他精神疾病或第一類的雙極性情感疾患

做更佳解釋。 
從上述研究發現，我們可以看出 Tao 等人（2010）雖運用衝動控制疾患的診斷標準作為其研

究的主軸建構，但在研究中發現這些當事人的症狀診斷仍無法完全排除物質依賴的診斷指標，而

從前述 Block（2008）所提出的 4 個網路成癮成分也可看出，其中仍存在物質依賴的病理觀點。Kuss、
Shorter、van Rooij、Griffiths 與 Schoenmakers（2014）曾運用 Griffiths 建構的行為成癮元素來檢視

網路成癮含括的成份，發現顯著度、戒斷症狀、情緒矯正、復發及衝突等五個因素，可以解釋網

路成癮模式，但耐受性卻未含括在內，Hsu 等人（2015）也有類似的發現，而耐受性是物質或行為

成癮中的重要特性，由此可以看出網路成癮雖有物質成癮的觀點，但仍有差異情形存在。 

三、有問題的網路使用 

當網路成癮多由心理病理的診斷標準出發的同時，部分學者開始思考要探究此現象應從當事

人的經驗出發，才能深入現象的本質並找到合適的診斷標準，「有問題的網路使用」因此常被用來

作為對網路使用問題現象的統稱（許韶玲、施香如，2013；Aboujaoude et al., 2006）。Caplan（2002）

認為許多研究者將網路使用的問題標上「網路成癮」的病名可能是不成熟或是錯誤的，他們贊同

Beard 與 Wolf（2001）的看法，將有問題的網路使用定義為：因使用網路而在個人生活中造成心理、

社交、學業或工作上的困境。Yellowlees 與 Marks（2007）也認同若我們認為網路使用問題與特定

活動有關，則應以「有問題的網路使用」稱之。Aboujaoude 等人因此決定不以特定疾患作為診斷

標準，而更廣泛地從衝動控制疾患、強迫疾患與物質依賴等診斷標準，統整出結構性訪談的調查

題項，並完成了全美 2513 位成人的電話訪談，從訪談結果中歸納出有問題的網路使用四個可能的

診斷標準：（1）嘗試減少網路使用卻失敗；（2）上網的時間比預期的更多；（3）對人際關係造成

阻礙；（4）離線時，會一直想著再度上網。 
Shapira 等人（2000）以此為基礎，對有問題的網路使用，進一步提出廣泛性的診斷標準，包

含下列三點：（1）不適應的心思縈繞於網路使用，具有至少下列 2 個特徵之一：一直想著使用網

路，而且感覺到無法抗拒；經常超過預期的過度使用網路。（2）網路的使用或想著網路上的事，
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造成臨床顯著的苦惱或社交、職業及其他重要生活功能的損傷。（3）網路的使用並非發生於輕躁

或躁症期間，也無法以第一軸的疾患做更佳解釋。Ceyhan 等人（2007）則主張應以「有問題的網

路使用」的角度，以負向結果、社交的收益與舒適、以及過度使用等向度來評估大學生的網路使

用問題。換言之，「有問題的網路使用」將網路成癮的診斷重點放在人們過度使用網路後所造成的

負向結果。 
除上述三大類診斷準則外，近年來許多學者分別由不同現象驗證網路成癮診斷指標可能含括

的向度，其中最常見的是以共病現象進行探討。Ho 等人（2014）針對有關網路成癮與其他心理疾

病的共病現象之實證研究進行整合性分析，發現網路成癮者常併有酒癮（alcohol abuse）、注意力

不足／過動症（attention deficit and hyperactivity, ADHD）、憂鬱症（depression）及焦慮症（anxiety）

等之共病現象，Carli 等人（2013）和 Müller、Beutel 與 Wölfling（2014）的研究也支持這樣的論

點，同時也發現憂鬱是網路成癮者最常見的心理症狀，但在社交焦慮的共病情形上，學者們的看

法就不一了（Ko, Yen, Yen, Chen, & Chen, 2012）。 
雖然目前這些研究結果仍無法說明網路成癮與共病之心理疾病間的關連情形，但仍可看出下

列現象：首先是網路成癮者會出現與上述心理疾病患者類似的症狀，這意味著只單用症狀來進行

網路成癮的診斷，與其他疾病的重疊性會相當地高；其次，網路成癮的歷程可能也會產生如酒癮

的生理愉悅感，而提高其耐受性；最後，過量地使用網路也可能是上述心理疾病者用來因應其症

狀的方式，如注意力不足／過動症患者使用網路來因應其注意力不佳的情況，所以它也可稱為是

個人困境的一種解決策略或代償方式（Kardefelt-Winther, 2014），也因此讓有心理疾病的使用者無

法自拔於失控的網路使用中。 

另外，有許多學者陸續以腦造影的方法探討網路成癮者的腦部結構與功能，迄今的研究結果

多指出，行為成癮會導致腦中多巴胺迴路的長期改變（林旻沛，2012），因此網路成癮者不論是在

腦部結構、不正常功能及神經生理機制等方面都和其他成癮者有類似的情形，其中網路成癮者在

面對網路相關活動時會出現強烈的渴望感（Brand, Young, & Laier, 2014），加上其腦部的錯誤監控

能力與執行控制力均較差，且因酬賞系統的缺損而對酬賞及處罰都較不敏感，這使他們失去行為

的自我控制力，造成衝動控制較差（Dong, Shen, Huang, & Du, 2013）。換言之，網路成癮者的確會

出現與物質／行為成癮時相似的渴望反應，腦造影的結果顯現其腦部出現與物質或行為成癮者類

似的結構異常現象，這與他們在網路上的認知控制及目標導向行為之失功能有關（Yuan, Qin, Liu, & 
Tian, 2011）。然而，這些研究尚無法說明腦部結構／功能與網路成癮的因果關係（Kuss & Griffiths, 
2012），但它們都確認了由於腦部認知功能受損而造成使用上「失去控制」的現象，是網路成癮者

的重要症狀。 
也有一些學者紛紛由當事人的心理特徵與臨床表現來整理網路成癮的重要特徵，Özdemir、

Kuzucu 與 Ak（2014）對土耳其大學生進行研究發現，低自我控制力的寂寞大學生較易出現網路成

癮的現象，Müller 等人（2014）則認為網路成癮者較不能自我管理與建立架構。這些現象都呼應

了「失去控制」可能是網路成癮者的核心指標。 
從文獻的時間序來看，物質依賴是最早被用來診斷網路成癮的指標，而衝動控制疾患也同樣

是以病理觀點進行診斷，但近年來，許多學者對網路成癮是否可視為是一種物質成癮有較多的質

疑，相形之下，衝動控制疾患的診斷標準就較常被應用。然而歷經多年討論後，DSM-5（American 
Psychiatric Association, 2013）中，既未將其視為是侵擾行為、衝動控制及行為規範障礙症（disruptive, 
impulse-control, and conduct disorders）或強迫症及相關障礙症（obsessive-compulsive and related 
disorders）的一種，也未將其放入物質相關及成癮障礙症（substance-related and addictive disorders）
的任一診斷類別中，僅將網路遊戲障礙症（internet gaming disorder）放入未來可進一步探討的情況，

並為它提出暫行的診斷指標。 
進一步整理病態性賭博、物質依賴、賭博障礙症等與網路遊戲成癮相關的診斷指標（見表 2），

可以看出網路遊戲障礙症提出的 9 項診斷指標，除了「輸錢後，常會回來想翻本」及「因賭博的

關係而依賴他人提供金錢解決經濟窘境」外，共有 7 項指標與 DSM-5 中歸類於物質相關及成癮障

礙症中的賭博障礙症相似。與 DSM-IV 中的病態性賭博比較，網路遊戲障礙症的診斷指標除缺少

上述「輸錢後，常會回來想翻本」及因賭博的關係而依賴他人提供金錢解決經濟窘境」，也没有出

現「因此而從事非法活動」，這應與網路遊戲不是非法物質／行為有關（Hsu et al., 2015），此外，
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網路遊戲成癮行為並不會像賭博障礙症，在個人金錢運用上產生嚴重的負向影響，因此也不列入

診斷指標的考慮。另外，它加入了「因此對之前嗜好或娛樂失去興趣」及「雖知有社會心理的問

題，仍持續使用」兩項指標。雖然大多數學者均認為網路使用不宜直接以物質依頼的概念視之，

但「雖知有社會心理的問題，仍持續使用」並非病態性賭博或賭博障礙症的診斷指標之一，而是

與 DSM-IV 中物質依賴的第 7 項診斷指標類似，雖自知有害卻無法自我控制，是一種內在的自我

衝突，也與 Meerkerk 等人（2009）指出網路使用導致了與他人或個人內在的衝突，是「強迫性網

路使用」的重要症狀之論點類似。其次，遊戲本身對使用者而言，即具嗜好與娛樂的意義，因此

過度投入網路遊戲時，的確會「因此對之前嗜好或娛樂失去興趣」，這與 Tao 等人（2010）對網路

成癮症狀的診斷準則相似。由此可見，網路遊戲障礙症的診斷指標大部分是依病態性賭博與賭博

障礙症等行為成癮的診斷指標形成，再加入物質依賴及強迫性網路使用所強調的個人內在衝突之

指標，最後，則加入網路遊戲特質可能引發放棄嗜好與娛樂之症狀的評估。 

但值得注意的是，病態性賭博在 DSM-IV 中被歸類至衝動控制疾患，但 DSM-5 中卻歸類於物

質相關及成癮障礙症，此行為的本質在 DSM 的修訂過程中已重新被檢視並調整至較適合它的障礙

症分類中。網路遊戲障礙症的診斷指標與 DSM-5 中物質相關及成癮障礙症及 DSM-IV 中的衝動控

制疾患相似，但也有它的獨特診斷指標，因此，它的本質究竟是「物質相關及成癮障礙症」、「衝

動控制及行為規範障礙症」或是另有更合宜的診斷類別？則尚有待深入探究。 

上述發展現象也意味著若由目前的精神病理角度來看，因過度使用網路所造成的身心問題並

未正式被視為是一種心理疾病，並且，長久以來暫用來評估網路成癮的心理病理診斷類別與指標

都有待進一步的檢驗。而使用網路成癮一詞的 Shaw 與 Black（2008）對於網路成癮是否是一個獨

立的精神疾患仍持保留態度，他們也同意網路成癮現象包含有問題的網路使用，其特徵是花費許

多時間、且造成苦惱或重要領域功能損傷。因此在評估上，他們認為應使用較不干擾的詢問方式，

並針對更多特定的行為與使用模式進行瞭解，並須同時探究使用者的心理病理歷史，如此才能有

助於瞭解過度使用的原因與未來的介入。此外，也要注意過度使用不一定就是不正常使用，一般

人也會因生活與工作所需而大量使用網路，因此在作診斷之前瞭解其苦惱與功能受損與否是相當

重要的。Wallace（2014）指出，負向的結果及強迫性使用是網路成癮的兩大重要特性，因此，生

活功能是否受損、或是否產生負向結果也是大多數診斷準則所看重的，Byun 等人（2009）也認為

未來研究應區辨「過度使用」及「實質的使用結果」，因為使用量的多少不是造成困擾的主因，而

是使用結果。 
由此來看，「使用網路而引起問題」在診斷標準中是被關切的，但是「有問題的網路使用」這

個名詞相較於心理病理學的診斷標準（物質依賴及衝動控制疾患）卻是較少被引用的，這可能是

因為後者有較明確且建構完整的診斷指標可依循，但要運用這兩個診斷標準的前提是：須已確認

網路成癮是一種實質存在的心理疾病。然而，不可諱言的，這仍存在相當大的爭議。而有問題的

網路使用之診斷指標，在建構過程中須由當事人的經驗出發，相對的，會呈現較多元且不一致的

定論，而且由於它們的發展速度緩慢，以至於截至目前為止，尚難以找到共通的標準答案，所以

何者為最有效的診斷指標目前仍然未有定論。 
但值得注意的是，雖然學者們由多方借用或實證考驗網路成癮的診斷準則，目前多發現網路

成癮的樣貌相當多元，很難用單一的診斷標準來看待，所以近年來不論在心理病理或由使用者經

驗出發的診斷準則中，都開始出現較全面性的看法，有的學者提出以光譜現象的觀點來進行衝動

控制疾患的診斷（a compulsive-impulsive spectrum disorder），也有學者開始整合上述診斷準則（Tao 
et al., 2010），不以單一向度的診斷指標為依據。而 DSM-5 則提醒我們，需檢視不同的網路活動所

造成的影響，而非一以視之地來看待網路使用問題（American Psychiatric Association, 2013），目前

已有一些研究進行特定活動的探討，最常見的就是線上遊戲的使用（Müller et al., 2014），Kim、

Park、Ryu、Yu 與 Ha（2013）與 Thorens 等人（2014）針對網路成癮的門診病人進行治療時，均

發現大部分病人都是線上網路遊戲玩家，然而，在 Tonioni 等人（2014）的研究中卻發現賭博成癮

者與網路成癮者的憂鬱、焦慮及整體功能上類似，但網路成癮者在行為上較退縮，也較多人際的

缺損，Lee 等人（2012）發現相較於賭博成癮者，網路成癮者有較多的衝動特質；Montag 等人（2015）

進行跨歐亞四國的研究後，也發現社交網絡成癮與網路成癮最直接相關，然而，Carli 等人（2013）

的研究卻指出，網路成癮者很少出現社交恐懼的共病現象。由此可見，退縮及社交問題是網路成
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癮者的重要特性，但不一定會出現社交恐懼的現象，因此他們在社交過程的樣貌及待滿足的需求

與困境為何，仍有待探討。但可以肯定的是，繼網路遊戲之後，社交網絡的使用應是探討網路成

癮診斷指標時的首要主題之一。 
然而如此多元的現象，仍存在著文化差異的問題，Byun 等人（2009）針對 1996 至 2006 年共

39 篇對網路成癮現象所進行的量化研究進行整合分析後，認為網路成癮現象的未來研究應努力由

網路心理學的全面性觀點發展出具體且可確認的指標；而依現有的 DSM-5 來確認跨文化共用的診

斷指標也是學者們的努力方向，以便確認這些診斷指標是獨特的，以及其在網路成癮行為診斷中

的重要性（Petry et al., 2014），方能提出可具體區辨網路成癮的核心指標。 

表 2 網路遊戲成癮障礙症相關診斷指標之比較 
病態性賭博 

（DSM-IV，他處未分類之衝動控制

疾患） 

賭博障礙症

（DSM-5，物質相關

及成癮障礙症） 

物質依賴

（DSM-IV，物質關

連疾患） 

網路遊戲障礙症

（DSM-5，需進一步

探究的情況） 
持續且再發之適應不良賭博行為，

出現下列 10 項中的 5 項 
持續且復發賭博問

題，12 個月內出現 9
項中的 4 項 

適應不良的物質使

用，一年出現三項（或

以上） 

持續且重覆運用網路

投入遊戲，12 個月內

出現 9 項中的 5 項 
1. 全心專注於賭博 4.  1.  
2. 為達到所欲的興奮感，必須增加

賭注數目 
1.  1. （耐受性） 3.  

 
3. 一再努力控制、減少或停止賭博

皆失敗。 
3.  4.  4.  

4. 試圖減少或停止賭博時，會坐立

不安或易怒 
2.  2. （戒斷） 2.  

5. 以賭博作為逃避問題或解脫惡

劣心情的一種方式 
5.  8.  

6. 輸錢後，常會回來想翻本 6.   
7. 對家人、治療師或其他人說謊，

隱瞞自己參與賭博事實 
7.  7.  

8. 為賭博而從事非法活動  
9. 由於賭博已傷害或失去一種重

要的人際關係，工作、教育或事

業的機會。 

8.  6.  9.  

10. 因賭博的關係而依賴他人提供

金錢解決經濟窘境。 
9.   

 7. 縱使已知有持續

發生的身體或心

理問題，仍持續使

用此物質。 

6. 雖知有社會心理

的問題，仍持續使

用 

 5. 因網路遊戲對先

前嗜好或娛樂失

去興趣 
 3. 對此物質的攝

取，比所願意的更

大量或更長期 

 

 5. 花費許多時間取

得／使用此物質。

 

註：「 」代表該項診斷指標與病態性賭博相同或類似；「 」代表該項診斷指標與病態性賭博相同

或類似，唯所指問題為物質使用或投入網路遊戲；「 」代表無該項診斷指標。 
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網路成癮的評估工具 

為了瞭解網路成癮現象的盛行率，並有效地篩選網路成癮者以及時介入與處遇，自 1996 年

Young 修正病態賭博的診斷標準，發展出 8 個準則的網路成癮評估問卷（Internet Addiction Diagnosis 
Questionnaire）之後，學術領域已發展出許多評估工具。茲將目前常被使用且有信效度考驗者統整

於表 3。其中，Young 的兩份評估量表是目前最廣為運用的網路成癮篩選量表，在 Tokunaga 與 Rains 
（2010）整理 100 篇全球各地網路成癮的相關研究發現，共有 10 篇是使用 8 題的網路成癮評估問

卷（Young, 1996），15 篇是使用 20 題的網路成癮測驗（internet addiction test, IAT）（Young, 1998a），

由此可見這兩份量表被運用的情形相當普遍。其次是 Davis 等人（2002）建構的「線上認知量表」

（online cognition scale, OCS），但它評估的向度是網路使用的認知，而非其他量表所強調的使用行

為。國內常見的則是陳淑惠等人（2003）所建構的陳氏網路成癮量表，以「網路成癮」及「網路

沈迷」二詞作關鍵字於 CEPS 中文電子期刊資料庫進行搜尋，發現 41 篇研究運用量表進行網路成

癮之調查或篩選，其中直接使用「陳氏網路成癮量表」為研究工具者高達 23 篇。近年來，為了將

此量表應用於不同族群中，更有學者進一步修正「陳氏網路成癮量表」為兒童版及國小家長版（林

穎青、王智弘、陳淑惠、劉淑慧、柯志鴻，2015）。由此可見，「陳氏網路成癮量表」為目前國內

最常使用的評估工具。 
相形之下，其他幾份量表被使用的頻率則相當的少，但這樣使用頻率的懸殊，卻也意謂著運

用病理診斷指標的評估工具較常被使用（包括：網路成癮評估量表、網路成癮測驗、及陳氏網路

成癮量表），但網路成癮的本質是否是一種心理疾病，卻是一個尚待檢驗的命題。而評估工具的建

構反映出所欲評量現象的本質，因此這幾年來也有許多學者努力探究這幾份常見評估工具本身的

心理計量特性，其中 Young 依據病態性賭博之診斷指標，發展出的 20 題網路成癮測驗（IAT）一

直被廣泛運用在許多網路成癮的相關研究上，也被修訂成不同語言版本於全球應用（Chou, 2001; Ha 
et al., 2006; Johansson & Gotestam, 2004; Tsai & Lin, 2003; Whang, Lee, & Chang, 2003; Yoo et al., 
2004）。由於該量表在發展之初並未進行信效度考驗，在廣被使用後，許多學者陸續為其進行信效

度評估，其中信度多以內部一致性進行考驗，各研究均發現其信度相當不錯，全量表的 Crabach α
為 .81~.93（Khazaal et al., 2008; Korkeila et al, 2010）。在效度方面最常見的是進行因素分析，在檢

視目前的實證研究結果後，有兩項重要的發現，一是：不同研究發現 IAT 有不同數量與命名的因

素；二是：紛歧的因素構念中，的確存在共通的構念因素，但各因素構念定義不具體且含括的範

疇重疊。以下將分別說明之。 

由表 3 可以看出，共有 7 個研究分別對 IAT 進行探索式因素分析，以找出其構念因素，但各

研究發現的因素數量相當不一致，分別由 1 個至 6 個因素，且各因素的命名也不同。針對如此紛

歧的結果，有許多研究紛紛採取驗證式因素分析，試圖確認此量表的構念因素，Watters、Keefer、
Kloosterman、Summerfeldt 與 Parker（2013）考驗不同研究所發現的因素分析模式，發現單一因素

模式是最不佳的構念模式，由 Korkeila 等人（2010）提出的二因素模式則是最佳的模式。 
Watters 等人（2013）進一步運用雙因素模式來重新檢視此量表的建構，也同樣發現全量表有

一共通的因素及兩個二階因素構念，分別為時間／控制及壓力。Lai 等人（2013）則是進行驗證性

因素分析後，發現應修改成 18 題的二階三因素模式最適合，其中第二階的三因素分別為：退縮／

社交問題（withdrawal & social problem）、時間管理及表現（time management & performance）、現

實替代（reality substitute）。Teo 與 Kam（2014）運用二階驗證式因素分析模式，發現網路成癮的

整體因素含括了三個子因素：失去控制（loss of control）、抛棄任務（dereliction of duty）及過度使

用（excessive use）。雖然這兩個研究結果都指出，在一階段的網路成癮整體因素構念下，二階段

的三因素構念是 IAT 的最佳因素構念模式，然而它們所指稱的因素名稱卻不相同。若由其各構念

因素所含括的題項來看，同一題項的因素負荷量也出現許多不一致的現象，Teo 與 Kam 的第三個

因素「過度使用」含括的三題（1，16，17）都出現在 Lai 等人研究中發現的第二個因素「時間管

理及表現」中，也就是說 Lai 等人的「時間管理及表現」因素中，其實含括了 Teo 與 Kam 的過度

使用因素；但 Lai 等人研究發現中的第三個因素「現實替代」中三題項（10，12，14），有兩題出

現在 Teo 與 Kam 研究的「失去控制」因素中（10，12），一題出現在「抛棄任務」之因素中（14），
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這意味著同一題項所評量的向度是無法穩定確認的。若由因素的數量來看，目前的驗證式因素分

析結果都支持 2-3 個因素是 IAT 合適的因素數量，然而因素的命名則仍無法有定論，因此，依 DSM
之診斷準則所發展而來的 IAT 雖一直被廣為使用，但卻未能有一致且穩定的構念效度。 

表 3 網路成癮常見之評估工具 
評估工具 發展基礎 題數 效度考驗 信度考驗 

網路成癮測驗

（Internet 
Addiction Test, 
Young, 1998a） 

病態性賭博 20 題 因素分析結果分別由 1~6 個不等： 
1. 1 個因素：Khazaal 等人（2008）。 
2. 2 個因素：使用的顯著性及失去控制

（Korkeila, Kaarlas, Jääskeläinen, 
Vahlberg, & Taiminen, 2010）；依賴地使

用及過度使用（Jelenchick, Becker, & 
Moreno, 2012）。 

3. 3 個因素：退縮與社交問題、時間管理

與表現、現實替代（Chang & Law, 
2008）：情緒/心理的衝突、時間管理、

情緒矯正（Widyanto, Griffiths, & 
Brunsden, 2011）。 

4. 6 個因素：顯著性、過度使用、忽略工

作、期待、缺乏自我控制及忽略社交生

活（Widyanto & McMurran, 2004）；社交

生活品質受損、個人生活品質受損、興

奮的使用及補償的使用（Ferraro, Caci, 
D'amico, & Blasi, 2007）。 

內部一致性，全

量表 α = .81~.93
（Khazaal et al., 
2008; Korkeila 
et al., 2010）。 

陳氏網路成癮量

表（Chen Internet 
Addiction 
Scale，陳淑惠等

人，2003） 

物質依賴 26 題 因素分析，兩大向度，5 個因素（陳淑惠等

人，2003; Kesici & Sahin, 2010）：網路成癮

核心症狀（網路成癮耐受性、強迫性上網

與網路戒斷反應）；網路成癮相關問題（人

際與健康問題、以及時間管理問題）。 

內部一致性 α 
= .79~.93 
重測信度

= .83~.88（陳淑

惠等人，2003；

Kesici & Sahin, 
2010） 

全面性有問題的

網路使用量表

（Generalized 
Problematic 
Internet Use 
Scale, Caplan, 
2002, 2010） 

網路使用的

認知與行為

層面、社會心

理健康及負

向結果 

29 題 因素分析，第一版有 7 個因素（Caplan, 
2002）：情緒改變、網路社交利益、負向結

果、強迫性網路使用、花過多時間在網路

上、戒斷症狀、以及社交控制權。 
第 2 版有 5 個因素（Caplan, 2010）：喜好線

上社交互動、情緒調節、揮之不去的想法、

強迫的網路使用、及負向結果。 

內部一致性 
分量表 α = .78 
~.87 Caplan, 
2002; 2010）全

量表 α = .91
（Caplan, 2010）

線上認知量表

（Online 
Cognition Scale, 
Davis et al., 
2002） 

網路使用的

認知與行為

層面 

36 題 因素分析，共有 4 個： 
衝動控制能力降低、寂寞／憂鬱、社交舒

適、及注意力分散。（Davis et al., 2002） 
 

內部一致性，全量

表 α = .94（Davis 
et al., 2002） 

強迫的網路使用

量表

（Compulsive 
Internet Use 
Scale, Meerkerk 
et al., 2009） 

藥物依賴、病

態性賭博及

行為成癮等

症狀。 

14 題 因素分析：1 個因素（含五變項－戒斷症

狀、失去控制、全神貫注／顯著性、衝突、

因應、以及為上網而說謊或掩飾）。

（Meerkerk et al., 2009） 

內部一致性，全量

表 α = .89
（Meerkerk et al., 
2009） 
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學者們也致力於探討這些紛歧因素間的共通性，Watters 等人（2013）參考 Chang 與 Law（2008）

運用核心內容分析的方式，將 IAT 各題項分為時間／控制（time/control）、社交的／情緒的

（social/emotional）、興奮／補償（excitatory/compensatory）及負向結果（adverse outcomes）四大

類，並針對 5 個對 IAT 進行因素分析之研究結果，檢視各題項在這些研究結果中各因素負荷情形，

同樣也發現各研究結果的不一致情形，這顯示各研究結果很難在其他研究中複製，突顯了這些研

究結果的可信度仍有待商確。其中「時間／控制」及「社交的／情緒」的二因素是最普遍出現的

構念，但它們出現的狀況不同，有的研究是以單一因素的方式出現，有的研究結果是將一個構念

分散成幾個因素，如將「時間／控制」分成「缺乏控制」及「過度使用」兩個不同因素（Widyanto 
& McMurran, 2004），而「社交的／情緒的」更被 Ferraro 等人（2007）的研究分成「社交生活品質

受損」、「個人生活品質受損」、「興奮的使用」及「補償的使用」等四個因素，由此可見因素

含括的範疇大小，在各研究中也是呈現不一致的狀況，這可能是導致因素量不一的原因。而「負

向結果」類的題項在各因素負荷情形是最不一致的，主要是因為它們所評估的功能受損情形可能

會呈現在關係、工作或學習、以及睡眠作息狀況，而這些面向在因素分析的過程中被萃取出不同

的因素構念。由此可見，IAT 量表的確存在共通的構念因素，但各因素構念定義不具體且重疊，

可能是造成它的建構效度一直無法穩定的主因。 
相對於 IAT 因素分析的不一致結果，國內學者陳淑惠等人（2003）發展的陳氏網路成癮量表

（Chen Internet Addiction Scale），不論運用國內、大陸或土耳其的樣本資料進行因素驗證（Kesici & 
Sahin, 2010; Mak et al., 2014），一直穩定地呈現相似的因素構念，可能因為它在發展之初即進行信

效度的考驗，也讓研究結果可在不同族群中被複製，且出現一致的結果。 

另外值得注意的是，Young 的網路成癮測驗雖指出得分 50～79 為預警級，80～100 為危險級，

但因未進行臨床實證檢證，因此這些分數並不是篩選評估的決斷分數，故其診斷結果以＂傾向＂

稱之，也僅適用於篩選高危險群，而非確診網路成癮者之工具，而 Kim 等人（2013）更進一步發

現網路成癮量表的高低分與其臨床症狀的嚴重程度並没有相關，這研究發現挑戰了 IAT 的診斷效

能，也意味著將它運用於臨床診斷上仍是有待商確的。國內學者則針對陳氏網路成癮量表以實證

研究的方式試圖建構篩選及診斷網路成癮者的決斷分數，結果發現分別以得分 57/58 及 63/64 作為

篩選及診斷的決斷分數具有最高的敏感度（Ko, Yen, Yen, Chen, Yen, & Chen, 2005），並進一步建構

臨床診斷指標（Ko, Yen, Chen, Chen, & Yen, 2005），發現陳氏網路成癮量表可作為篩選工具，但若

要作出診斷，宜搭配臨床的診斷式晤談（Ko et al., 2009）。 
此外，將表 3 目前常見的幾份網路成癮量表進行因素分析後的結果加以歸納整理後發現，「缺

乏自我控制」是各項評量工具中最常被提及的因素（5 份工具，7 次的因素分析），其次是「社交

／人際問題」（4 份工具，5 次的因素分析）。Lortie 與 Guitton（2013）針對網路成癮評估工具的研

究也發現，強迫性使用、負向結果、及顯著性是最常見的建構因素，而逃避現實及戒斷症狀則較

少見。由這樣的結果可以看出，不論該工具是否以病理診斷的觀點為基礎，心理病理的診斷指標

並非各工具常見的建構因素，『失去自我控制』及『對社交的負向影響』兩者才是最常見的建構。

然而 Watters 等人（2013）的研究卻提醒我們，失去控制無法單獨成為評量網路成癮的因素。因此，

在發展有效評估工具之前，重新省思網路成癮評估工具的診斷準則及其建構，是研究者需先面對

的重要議題。Byun 等人（2009）針對網路成癮的量化研究進行整合分析後，認為因為評估準則與

評估工具的不一致，會使得研究結果變得無意義，因此，如何從跨文化的觀點來建構一個標準化

的網路成癮評估工具，應是未來研究需更加努力的地方。 
然而，因為 DSM-5 提出網路遊戲成癮障礙症的診斷指標作為未來進一步探討的依據，許多學

者也紛紛據以建構評量工具，其中 Cho 等人（2014）運用 DSM-5 中之指標來發展網路遊戲成癮評

量工具，雖能找出七個因素，然而，診斷工具的因素間相關太高，是運用診斷指標來發展評量工

具的常見問題，也會使評量工具的建構效度受到質疑。King、Haagsma、Delfabbro、Gradisar 與

Griffiths（2013）檢視了 63 篇病態性電玩的評估工具後，也發現『没有一致的核心成癮指標』、

『決斷分數的不穩定』、『向度未經檢視或不一致』等都是造成這些工具發展的限制。因此，發

展評量工具的目的不在於數量的多少，而是能否有效地評估網路成癮行為，就如 Griffiths、King
與 Demetrovics（2014）認為網路遊戲成癮障礙症需要有統一的評量方法，同樣地，網路成癮行為

也需要有一個可靠且有效的統一評量方法，方能了解各國的流行病學及探究可行的處遇方法。 
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網路成癮研究與實務的未來方向 

從上述網路成癮診斷指標與評估工具的發展脈絡與歷程的回顧與討論中可以發現，截至目前

為止，學術領域仍尚未能發展出統一且明確的診斷指標以確認網路成癮現象的疾病本質，亦未能

有一致的核心構念作為發展評估工具的依據，因此，我們嘗試提出未來在實證研究與臨床實務可

行的發展方向。 
首先，在未來研究的方向上可考慮： 

一、納入使用者的經驗作為理解網路成癮現象的主軸概念 

由時間序來看，網路過度使用並非一直是精神病理的問題（Hinič et al., 2008），隨著對此一現

象研究發現與實務觀察經驗的累積，許多學者開始捨棄特定且單一觀點的研究觀，不預設其為病

理觀點，並試圖由開放且貼近當事人經驗的視框，來重新理解當事人的經驗與所需的介入與處遇

（許韶玲、施香如，2013）。 
於 2013 年出版的 DSM-5（American Psychiatric Association, 2013）未正式將網路成癮列入精神

疾患之診斷類別，但特別將網路遊戲成癮障礙症列為未來可進一步探討的情況，這也提出了一個

重要的視野：網路本身並非造成使用者成癮的主要來源，加上近年來許多學者依實證研究提出網

路成癮可能是一種解決策略或代償方式（Kardefelt-Winther, 2014），使用者因心理困境才會失控地

使用網路，也可能是網路成癮者的腦部結構與功能異常導致（林旻沛，2012）。因此，未來網路成

癮之相關研究不應只聚焦於網路本身，而是應由使用者個人或環境因素及不同網路應用程式或功

能／活動來進行探究，尤其是網路遊戲及社交網路之使用，方能深入了解網路使用對人們生活所

造成的影響。 
因此在研究方法部分，為了能深入地貼近網路使用者的經驗，以質性／經驗／歷程取向建構

網路使用者及其網路使用經驗的全貌，並藉由臨床觀察與訪談資料，作出能符合當事人生活脈絡

的診斷指標，其後再累積大量當事人經驗，完成全面性且為大眾所接受的診斷標準，例如進行如

Aboujaoude 等人（2006）大規模的現象調查研究，以反映我國文化／民情下的網路使用問題，並

建構出本土化的診斷指標，如此將能協助國內臨床實務工作者更清楚有問題的網路使用者及其使

用經驗之樣態，以利研擬與規劃進一步的介入與協助方向。 

二、建構概念化模式以確認網路成癮的核心構念與發展歷程 

Laconi、Rodgers 與 Chabrol（2014）在檢視了 54 篇運用網路成癮量表的實證研究後，發現這

些量表之所以一直無法在心理計量上達成一定的品質，存在的問題之一是大部分的量表都依非理

論的觀點（atheoretical perspective）發展而來，因此它們的因素分析結果也没有較佳的建構效度，

當然，這也挑戰了它們成為一個有用篩選工具的可能性。也就是說，哪些元素形成或影響網路成

癮現象，是理解此現象並依此建立診斷指標與評估工具前需先深入探討的。 

因此，為網路成癮的現象提出一個解釋模式，應是未來可以努力的研究方向，Douglas 等人

（2008）在檢視 10 年來有關網路成癮的質性研究後，為網路成癮提出一個概念化模式，分別由成

癮的導火因素及相關因素來看其推力元素，再加入拉力元素來評估其負面影響，並探討導致異常

行為的可能歷程，以及因此衍生的控制策略。Kuss 與 Griffiths（2012）則依病因學的危險因子、

病態的成癮及結果等三個序列因素來看網路遊戲成癮，其中 Suissa（2014）指出個人的社交需求與

狀態是促使他們投入失控的網路使用之源頭，而根據 Dong 與 Potenza（2014）針對網路遊戲成癮

行為提出的理論模式來看，渴望使用的動機是重要的關鍵因素，King 與 Delfabbro（2014）則認為

對遊戲酬賞的信念、賴此滿足自尊需求或作為獲取社會接納的方式，是促發網路遊戲成癮的主因。 
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綜合上述學者的論點及前述文獻整理的發現，網路成癮異常行為模式應納入：使用者的需求

及心理／社會狀態、促發使用的動機因素、個人作決定及執行決定的能力、以及對於負向結果的

評估信念等元素，方能較全面性地理解與評估網路成癮的現象與行為。Moreno 等人（2013）以社

會心理的危險因子、生理損害、情緒損害、社交功能受損、危險的網路使用、衝動性網路使用及

網路使用依賴等七群元素，以圖像概念的方法試圖建構出網路成癮的理論模式，這七群元素又可

分成三大類，一是以社會心理的危險因子來發現易受傷害者，二是由生理、情緒及社交三方面的

功能受損來看待因網路使用而出現的負向結果，三則是由危險的、衝動的及依賴等三個向度來看

待網路使用狀況。目前的實證研究，也能部分支持此論點，其中，腦造影相關研究的確支持網路

成癮者的腦部認知控制功能較差，此可視篩選易受傷害者的因素之一；而 Tonioni 等人（2014）及

Carli 等人（2013）的研究都指出退縮及社交問題是網路成癮者的重要特性，這支持了負向結果的

層面；而在第三個層面上，「失去控制」的衝動特性，則是在診斷準則及評估工具的回顧中一直不

斷出現的元素，但 Kuss 等人（2014）及 Hsu 等人（2015）的研究都發現，耐受性並不是網路成癮

模式的重要特性之一。 

由此可見，網路成癮模式的核心構念已逐漸由許多研究實證支持，而概念化模式也漸有雛型，

使用者本身、使用後的負向結果及使用行為的特性應是可被納入的向度，但其間各可能含括哪些

因素方能全面性地解釋此現象仍是一個待深入探究的議題。而且由於模式中的各向度乃屬不同層

面，因此這些元素間的關連情形仍有待未來研究持續探究，才能依此提出可行的概念化模式，以

確認網路成癮的核心構念與發展歷程。 

三、重新省思診斷指標與評估工具的發展與運用 

發展已久的評估工具已透由許多學者以各種方法驗證其心理計量品質，然而在因素分析過程

一直未能找到具代表性的共通建構，這反映出網路成癮的疾病本質尚未獲得實證支持（Czincz & 
Hechanova, 2009），也因為受限於網路成癮現象至今未能有明確的定義，「網路成癮測驗」實難發

展出統一的建構（Jia & Jia, 2009）。此一現象提醒我們，需先探究使用者的經驗以實證了解並確認

網路成癮的核心構念與發展歷程，方能進一步討論如何有效地發展診斷指標並建構評估工具。 

而依上述方向持續累積實證發現後，有可能會出現兩種不同的研究取徑與發展方向，其一是，

開放而有系統的研究成果最終逐步確認具共識的網路成癮核心構念，同時這些構念也確認了網路

成癮的疾病本質，於是得以依這些發現與論述發展出可靠的診斷指標與具信效度的評估工具，以

應用於臨床診斷與治療。 
然而，另一種可能方向則是後續的實證研究也未能確認核心且有共識的網路成癮相關構念、

及其疾病本質，此一現象可能就在提醒我們，需放棄網路成癮作為一種疾病的概念，並停止追求

統一的病理診斷標準與評估工具，而是回過頭來重新思考長期被標定為疾病的網路成癮現象的其

它可能視框，並重新加以定位。也就是說，此時的探究焦點可能需回歸到什麼樣特質的人、為何、

因何種網路使用，而產生何種身心困難或問題之個人化脈絡與情境，而非統一以疾病的觀點看待

網路成癮現象與使用者。 
根據上述的研究發現，未來實務工作也可朝下列方向努力： 

一、全面性地理解網路成癮者的經驗 

由於網路成癮不是一個「點」的現象，而是一個多面向的現象，我們確實無法用一個單一明

確的共同觀點來看待所有的網路成癮現象，也由於網路成癮樣貌的多元性，實難用統一指標及單

一評估工具作出全面性的診斷。因此，在實務工作現場，宜先放下過去近 20 年來調查研究中所運

用的病理診斷指標及評估工具，先開放性理解是「什麼樣的人為何、因著何種網路使用而產生何

種身心困難或問題」，方能找到在實務現場真正有助於理解當事人困境的形成因子，並協助其有
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效地面對因網路使用而引發的問題。也就是說，運用開放的個人經驗詢問方式，針對其使用行為

及生活經驗進行瞭解，並同時探究使用者的心理病理或壓力的歷史，以了解網路使用在其生活中

的功能，如此才能有助於瞭解過度使用網路的原因及其生活因此受損的情形，並決定未來介入的

焦點與策略。 

二、針對網路成癮者的動機、需求與行為特徵，提供合宜的治療策略 

雖然目前在有效的治療方法上，也仍未產生共識，然而，因為「失去控制」是網路成癮者的

重要特徵，而腦造影的相關研究則指出這與其認知執行功能及對行為結果酬賞的感受缺損有關，

因此，網路成癮者的治療可以由認知矯治及行為改變等兩方向着手，以認知矯治來協助當事人強

化個人認知功能，再輔以行為改變策略，協助當事人產生新的替代行為。 
此外，動機／需求的滿足是當事人沈迷於網路使用的重要原因，因此，在心理治療的過程中，

不只關注其網路使用行為，也應深入探討當事人的內在經驗，以理解其動機及內在需求，以期能

找到其他建設性的滿足方法。這樣方能產生真正的治療成效，降低再復發的機會。 
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This paper aimed to sort out the development and application of the diagnostic criteria and assessment tools of internet 

addiction through reviewing and integrating related empirical and conceptual studies. We also offer future directions for 

research andclinical practice on this issue. After reviewing the diagnostic criteria and related assessment tools from the 

threeaspects of “substance abuse”, “impulsive control disorder” and “problematic internet use”,wealso included the 

compensatory use and neuropsychological /neuroimaging research findingsto obtain a picture of how the diagnostic 

indicators developed. We found that there were many psychiatric disordersassociated with internet addiction, butits 

diagnostic indicators cannot be developed solely based on the perspective of mental disorder. The psychometric properties of 

the assessment tools were validicated by many studies, but no concensus have been reached. The application of assessment 

tools shifted from a single scale to a package of tools with muti-dimensions and multiple assessing methods. Based onsuch 

findings, we recommend toinclude the experience of internet users as the foundational concepts for understanding the 

phenomenon of internet addiction, and propose a conceptual model to validate its constructs and formation process. Both the 

diagnostic criteria and assessment tools need to be reinvestigated. The clinician should obtain information from multiple 

perspectives of problematic internet users’ life experincesto offer interventions focused on their motivation, needs, and 

behavioral characteristics. 

KEY WORDS: assessment tools, diagnostic criteria, internet addiction 
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