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摘  要 

随着全球青少年心理健康危机的加剧与专业服务资源的结构性短缺，人工智能作为一种颠覆性技术，正

在重塑心理健康服务的供给模式。文章针对人工智能在青少年心理健康全流程干预中的应用与伦理问题

展开研究。首先，分析了青少年心理发展的特殊性与数字原住民的媒介偏好；其次，从早期筛查、辅助

诊断及智能干预三个维度，详细阐述了自然语言处理(NLP)、多模态情感脑机接口及时间干涉刺激的具

体应用；再者，深入剖析了数据隐私以及算法偏见的伦理困境；最后，提出人机协同的未来生态构建路

径。研究认为，人工智能不应旨在替代人类治疗师，而应作为增强心理服务可及性与精准度的核心工具，

在严格的伦理框架下运行。 
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Abstract 
With the worsening global adolescent mental health crisis and structural shortages of professional 
service resources, artificial intelligence, as a disruptive technology, is reshaping the supply model 
of mental health services. This paper focuses on the application and ethical issues of artificial intelli-
gence in the whole-process intervention of adolescent mental health. Firstly, it analyzes the particu-
larity of adolescent psychological development and the media preferences of digital natives. Secondly, 
it elaborates on the specific applications of Natural Language Processing (NLP), multimodal affective 
brain-computer interfaces, and temporal interference stimulation from three dimensions: early 
screening, auxiliary diagnosis, and intelligent intervention. Thirdly, it deeply explores ethical di-
lemmas, including data privacy and algorithmic bias. Finally, it proposes a construction path for the 
future human-machine collaboration ecosystem. The study holds that artificial intelligence is not 
intended to replace human therapists, but to serve as a core tool to enhance the accessibility and 
accuracy of psychological services under a strict ethical framework. 
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1. 引言 

当前，全球青少年正面临前所未有的心理健康挑战。世界卫生组织(WHO)数据显示，抑郁症、焦虑

症及行为障碍是导致青少年疾病负担的主要原因，自杀已成为 15~29 岁人群的第四大死因。联合国儿童

基金会数据表明，我国有 3000 万名 17 岁以下的青少年面临情绪或行为问题，有 1/4 的青少年自述曾感

到轻度或严重抑郁[1]。然而，面对日益增长的需求，现有的心理健康服务体系已显得力不从心，难以有

效应对。尽管精神障碍可以通过药物治疗或心理治疗得到缓解，但在实际治疗中仍存在诸多障碍，如精

神卫生专业人员短缺[2]、治疗等待时间过长和污名化[3]等问题。此外，青少年时期强盛的自尊心理以及

对传统面对面咨询的抵触，也进一步阻碍了求助行为的发生。随着智能手机和互联网的普及，数字化治

疗方案已成为解决传统面对面治疗可及性问题的重要途径。数字心理健康干预(Digital Mental Health Inter-
ventions, DMHIs)不仅能覆盖广泛的人群，还能为服务不足的地区提供支持，有效弥补心理疾病治疗的缺

口[4]。例如，能为情绪照 CT 照片的多模态情感脑机接口设备、通过脑部按摩从而疏解情绪的时间干涉

刺激(TI)技术以及无时无地都可以接受心理治疗的心理咨询大模型。 
在既有研究层面，国外学界起步较早，欧美研究团队已陆续推进自然语言处理心理筛查与脑机接口

情感监测的实证项目，其中 Boucher 等学者于 2021 年针对心理聊天机器人的临床有效性展开了系统验

证。然而，上述研究多以欧美白人青少年为样本，跨文化本土化适配与验证工作仍显匮乏。相较之下，

国内高校与医疗机构近年来亦逐步开展人工智能心理筛查的试点探索，但现有文献多侧重于技术架构与

应用场景的介绍，在分级知情授权机制、本土数据集伦理建设等落地层面的系统性方案仍不够充分[5]。
就学界核心争议而言，当前讨论主要集中于两个维度：其一，人工智能在何种程度上能够替代传统心理

诊疗中的部分工作；其二，针对青少年敏感心理数据的采集，其知情同意的边界应如何合理划定[6]。上
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述争议尚未形成共识，也为后续研究留下了重要空间。综合来看，现有研究仍存在明显空白：学界尚缺

乏适配我国本土青少年成长环境的人工智能心理干预体系研究，包括应试教育体制、宗族家庭结构及留

守儿童群体等关键社会文化情境。这一空白正是本文的核心研究切入点与创新落脚点。基于此，本文聚

焦人工智能在青少年心理健康全流程干预中的应用，深入探讨技术赋能下的服务升级与伦理边界问题，

为构建更高效、精准、人性化的青少年心理健康服务体系提供理论参考与实践借鉴。 
本研究采用系统性文献述评方法，对人工智能赋能青少年心理健康领域的既有研究进行梳理与整合。

文献检索覆盖 CNKI 中国知网、万方、Web of Science、PubMed 及 SpringerLink 等中英文核心数据库。中

文检索词包括“人工智能”、“青少年心理健康”、“脑机接口”、“自然语言处理”、“算法伦理”；

英文检索词涵盖“Adolescent mental health”、“NLP”、“BCI”、“AI ethics”及“digital mental health”。

文献纳入范围限定于 2018年至 2025年正式见刊的期刊论文与权威硕博学位论文，优先选取实证类研究、

临床试验及综述性文献，且须聚焦人工智能在青少年心理干预中的实际应用成果。科普报道、报纸短讯

及企业非公开调研数据均不纳入分析。经逐层筛选与质量评估，最终确定 19 篇有效中英文文献作为本研

究的核心依据。 

2. 人工智能在青少年心理干预中的全流程应用 

2.1. 早期识别与精准筛查 

传统心理筛查模式往往依赖于症状显现后的主动求助或常规体检中的简单评估，具有明显的滞后性，

难以实现心理问题的早期干预。人工智能技术的应用将心理筛查的防线全面前移，实现了从被动等待到

主动发现的转变，为早期干预赢得宝贵时间。 
在社交媒体数据挖掘方面，研究证实抑郁症、焦虑症等心理问题高发的青少年在社交媒体上的语言

表达风格具有显著特异性，例如更频繁使用第一人称单数、绝对化词汇及负面情绪词汇等。基于这一特

征，自然语言处理技术依托预训练语言模型，通过分词提取文本情感特征词、句式习惯与语义消极度，

构建青少年抑郁及焦虑风险量化评分模型，对社交动态、心理咨询文本进行结构化情绪聚类，从而实现

隐性心理问题的早期筛查。孟凡瑶等(2026)指出，依托自然语言处理等人工智能技术对青少年网络社交文

本数据进行智能分析、情绪识别与风险研判，能够精准捕捉青少年隐性心理情绪波动，实现对青少年抑

郁、焦虑等心理问题的高效筛查与早期预警，为青少年心理健康精准干预提供智能化技术支撑[7]。但该

研究仅依托英文社交媒体语料，难以适配中文含蓄式情绪表达习惯。叶浩生(2025)采集国内 3 所中学 2136
名学生的校园树洞留言与线上心理预约文本，经本土化微调后 NLP 模型焦虑预警准确率为 79.3%；然而，

该研究仅局限于校园封闭场景，无法覆盖校外网络社交数据[8]。此外，国内已有部分高校开展相关实践，

通过大数据分析学生的上网时长、消费记录、图书馆进出频次及校园活动轨迹等多维度数据，借助异常

行为模式监测有效识别出存在心理困扰的学生群体，为早期干预提供了有力支撑。 

2.2. 智能辅助诊断 

在临床诊断环节，青少年心理疾病的复杂性与共病现象的普遍性，对精神科医生的专业能力提出了

更高要求。人工智能通过整合多维度数据与深度分析能力，有效辅助精神科医生提高诊断的一致性与准

确性，为精准治疗奠定基础。 
多模态情感脑机接口设备是人工智能辅助诊断的核心优势之一。该类设备融合脑电信号、面部微

表情图像、心率变异性等生理数据与心理量表分数，通过机器学习算法对多源特征进行权重融合，能

够区分器质性躯体不适与心理性躯体化症状，为共病鉴别提供客观依据。Khan (2023)对 186 名青少年

注意缺陷多动障碍合并抑郁共病受试者开展临床实验，结果显示 BCI 辅助诊断将误诊率由医师单人诊
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断的 21.6%降至 8.9%。然而，当前脑机接口设备便携度较低、检测成本较高，尚难以支撑大规模基层

筛查应用[9]。 
与此同时，人工智能通过整合临床访谈录像、脑成像数据、基因检测数据、生理指标数据及心理量

表结果等多源信息，可构建全面的患者数据库，精准捕捉不同心理疾病的特异性特征。在鉴别诊断支持

方面，青少年心理疾病的共病现象极为普遍，如注意力缺陷多动障碍常伴随焦虑、抑郁等情绪问题，这

给临床诊断带来了较大挑战。人工智能系统可借助海量的文献数据库与病例库，快速检索相关案例与研

究成果，根据患者的具体症状表现，提示医生关注非典型症状及可能的共病类型，有效减少误诊、漏诊

情况的发生。同时，人工智能还能实时更新最新的诊断标准与临床指南，确保诊断过程与最新医学研究

成果保持同步，进一步提升诊断的科学性。 

2.3. 数字化干预与治疗 

数字化干预与治疗是人工智能在青少年心理健康领域应用最为广泛、成效最为显著的领域。以聊天

机器人和虚拟现实治疗为主要形式的智能干预工具，打破了时间与空间的限制，为青少年提供了便捷、

高效、个性化的心理支持。 
在心理疾病严重前，心理健康咨询工作对于青少年心理健康的发展作用极大。然而，由于心理咨询资

源的欠缺、咨询水平良莠不齐以及心理咨询高昂的费用等等因素，导致一些症状较轻的心理问题逐渐严重

[10]。据国内心理健康资源量化研究测算，我国专职心理咨询师供需缺口显著，人均心理服务资源配比不足

[11]。心理咨询大模型可以耐心倾听遭受校园霸凌、家庭矛盾、学业压力等困扰的青少年的心声，为其提供

安全的情绪宣泄出口[12]。这种交流环境，能够有效降低青少年的心理防御，让他们更敢于吐露内心的真实

感受。 

3. 算法阴影下的伦理挑战 

尽管人工智能在青少年心理健康干预中展现出巨大潜力与广阔前景，但由于心理健康服务关乎人类

最深层的情感、尊严与生命安全，技术应用过程中不可避免地面临着一系列严峻的伦理与法律挑战，需

要审慎对待并妥善解决。 

3.1. 数据隐私伦理挑战 

心理数据包含个人情绪状态、心理创伤、思维模式等高度敏感的隐私信息，其保密性直接关系到青

少年的合法权益与身心健康[13]。人工智能技术的训练与运行依赖海量数据支持，这一特性引发了严重的

隐私保护担忧。现有的数据加密、访问控制和匿名化处理等技术手段，虽在一定程度上提供了保护，但

黑客攻击、技术漏洞和内部人员的违规行为仍可能导致数据被盗取或滥用。 
知情同意的困境是隐私保护面临的首要问题。儿童青少年心理健康数据具有高度敏感性，一旦泄露

可能造成长期的社会歧视和心理伤害[14]。青少年作为限制民事行为能力人，其个人数据的收集、使用与授

权通常需要由监护人代为完成。然而，心理问题的特殊性在于，许多青少年因担心被误解、歧视或受到过

度干预，并不希望父母或监护人知晓自己的心理状况。这种情况下，若严格遵循监护人授权原则，可能导

致青少年拒绝使用 AI 心理健康服务，错失干预时机；若忽视监护人授权，直接获取青少年个人数据，则可

能侵犯监护人的监护权，同时也可能因青少年缺乏足够的风险认知，导致其隐私权益受损。如何在保护青

少年数据隐私、尊重其自主意愿与保障监护人监护权之间取得平衡，成为亟待解决的伦理难题。 
为破解上述二元授权困境，本研究认为可以构建青少年、监护人、心理咨询师及人工智能平台四方

协同的动态分级授权框架，依据风险等级实施差异化知情同意机制[15]。在低风险情境下，即日常情绪疏
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导与科普测评类服务，由青少年自主完成一键授权，无需监护人另行审批。相关数据仅作临时缓存处理，

测评结束 72 小时后自动脱敏清除，最大限度降低隐私暴露风险。在中风险情境下，针对持续负面情绪、

轻度心理困扰及定期人工智能随访等情形，平台自动向监护人推送授权告知，若 7 个自然日内无书面异

议则授权生效；同时，青少年享有隐私隔离申请权，其诊疗细节不对监护人开放，仅同步风险等级信息，

以兼顾家庭监护需求与青少年隐私保护。在高风险情境下，当出现自伤自杀倾向或严重心理障碍等紧急

情形时，平台自动强制通知监护人及合作签约心理咨询机构，全量数据向双方同步开放，并即时启动线

下干预程序，确保危机响应的时效性与有效性。在权责约束层面，技术平台须完整留存全部授权日志，

由第三方心理伦理委员会实施定期抽查与合规审查，以保障授权流程的透明性与可追溯性。本研究提出

的伦理约束方案，对标了欧盟《AI 法案》中关于心理健康医疗的分级规制、我国《生成式人工智能服务

管理暂行办法》1以及通用人工智能伦理白皮书这三大权威伦理框架。针对现有规范仅做通用性约束、缺

乏青少年心理数据专项细则的短板，本文提出的分级授权模型可作为细分领域的落地补充。 

3.2. 算法偏见与数字鸿沟 

算法的公正性与技术的可及性是人工智能在心理健康领域实现公平应用的核心前提，而算法偏见与

数字鸿沟的存在，可能进一步加剧心理健康服务的不平等现象。公认的任何 AI 应用，数据的大小和质量

限制算法的性能[16]。对于小样本量，机器学习算法的过拟合限制了结果的可泛化性[17]。多数 AI 模型

基于成人数据训练，难以准确识别不同发展阶段的心理健康表现[18]。 
训练数据的偏差是导致算法偏见的主要原因。目前，全球主流的心理健康 AI 数据集大多源自西方发

达国家，这些数据反映的是西方文化背景下青少年的心理特征、情绪表达习惯与行为模式。将基于此类

数据训练的 AI 模型直接应用于我国青少年时，可能因文化差异导致误判。例如，我们更倾向于以躯体化

症状表达情绪困扰，而西方模型更多关注语言层面的情绪词汇，这可能导致 AI 对青少年心理状态的评估

出现偏差，影响干预效果。此外，数据集中可能存在的性别、地域、社会经济地位等维度的偏差，也会导

致算法在不同群体青少年中的应用效果不均，产生不公平对待。针对上述西方数据源适配偏差问题，本

研究提出本土青少年心理健康专用数据集建设方案。在数据采集层面，按地域、学段及家庭结构实施分

层抽样，覆盖东部、中西部及乡村留守地区，涵盖小学至高中阶段，并区分单亲、双亲及留守家庭类型，

重点收录学业压力、中式躯体化情绪表达、亲子矛盾、校园竞争、留守儿童心理特征等本土化心理标签。

在数据治理层面，由卫生健康主管部门、中小学卫生保健机构、心理学会及人工智能企业联合共建数据

库，建立数据入库评审制度，剔除样本失衡数据。在数据更新层面，每年结合全国青少年心理健康普查

数据迭代样本，持续减少地域与阶层因素带来的样本偏倚。 
数字鸿沟则进一步加剧了心理健康服务的不平等。人工智能心理健康服务的获取依赖智能设备与稳

定的网络环境，而在我国部分贫困地区、偏远乡村，青少年面临着智能设备匮乏、网络覆盖不足等问题，

难以享受到优质的 AI 心理健康服务。同时，留守儿童、流动青少年等群体，由于缺乏必要的数字技能指

导与家庭支持，也可能无法有效使用相关服务。这导致人工智能技术带来的服务红利更多流向优势群体，

而弱势群体的心理健康需求难以得到满足，进一步扩大了不同群体之间的心理健康服务差距。针对数字

鸿沟引发的服务可及性不平等，可以构建多层级普惠接入方案。在基础设施层面，推动贫困地区中小学

及乡村学校布设可借阅智能终端与校园心理服务亭，通过公共设备共享机制缓解个体智能设备匮乏困境。

在服务设计层面，开发离线模式与弱网环境下的轻量化应用，并采用语音交互等低数字素养门槛的接入

方式，降低留守儿童与流动青少年的使用障碍。在能力培育层面，将人工智能心理健康服务的基础使用

 
1https://www.gov.cn/zhengce/zhengceku/202307/content_6891752.htm 
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纳入学校心理健康教育课程，由学校心理教师承担数字素养引导职责。在协同保障层面，建立学校心理

教师、社区儿童工作者与远程心理咨询师的联动支持网络，为弱势群体提供全流程陪伴式协助，确保技

术红利向边缘群体有效延伸。 

4. 结语与展望 

面对挑战，未来的方向不是摒弃 AI，而是构建以人为本、智能向善的应用生态。从替代走向增强，

构建人机协同的心理诊疗模式。对于健康人群或轻度困扰者，使用 AI 聊天机器人进行心理健康教育和日

常情绪疏导。对于中度风险者，AI 辅助人类咨询师，提供初步评估摘要、推荐干预方案，由人类进行最

终决策和情感连接[19]。对于高危危机个案，完全由人类专家接管，AI 退居后台进行数据监测。同时，

技术开发端应致力于研发可解释性 AI，让医生和用户明白 AI 为何做出某种判断。同时，必须针对心理

健康领域建立专门的垂直大模型，剔除通用模型中的有害信息，通过微调强化其心理咨询的专业性和伦

理安全性。政府和行业协会应出台针对心理健康 AI 的准入标准和伦理指南。当人工智能的介入导致不良

后果时，责任的划分问题同样需要法律界定。 
人工智能技术的爆发式发展，为破解青少年心理健康服务困局提供了前所未有的机遇。从大数据的

精准画像到生成式 AI 的温情对话，技术正在重构心理干预的时间与空间。然而，技术是一把双刃剑。在

欢呼 AI 带来便利的同时，我们必须清醒地认识到，心理健康服务本质上是“生命影响生命”的过程。AI
无法替代人类治疗师眼神中的关切，也无法完全承担生命的重量。未来的路径在于数智赋能，即利用 AI
的算力优势提升服务的广度与精度，同时坚守伦理边界，也就是确保技术始终服务于人的福祉。通过构

建人机协同、伦理规范、文化适配的综合干预体系，我们有望为青少年编织一张更紧密、更智能、更有

温度的心理健康防护网。 
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