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河南某县农村 !"#感染者 $ %"&’患者人群心理状况调查分析

陈* 光!，熊鸿燕!，朱* 谦&，陈清卫)，魏世琴) * * （ !第三军医大学预防医学院流行病学教研室，重庆 %""")’；&河南省疾病
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* * 摘* 要：目的* 了解农村 ,-.感染者 / 0-12患者（345364 67879: ;7<= ,-. >9? 0-12，@AB,0）的心理健康状况。方法*
采用一般情况调查表和症状自评量表（2CA#("）对 !(& 例 ,-. / 0-12人员进行调查。结果* !(& 例 @AB,0人员 2CA#(" 总
分、阳性项目数和各因子分均高于中国常模（各项 ! D "E "$）；心理问题阳性检出率 ’)E (F；0-12患者总分、阳性因子数、
各因子分均显著高于 ,-.感染者（! D "E "!）；不同文化程度分组之间 2CA#(" 各个因子的比较，除抑郁因子外，其他因子均
有显著差异（! D "E "$）；不同经济收入之间有显著差异，接受政府救济才能维持基本开支组显著高于不需救济组（! D
"G "!）。性别、年龄、感染方式之间均无显著差异。结论* 被调查的 ,-. / 0-12人群存在突出的心理健康问题，应建立便捷
有效的心理帮助机制，在实施心理帮助时应更加重视 0-12患者、低学历和低收入人群。
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* * 艾滋病是严重危害人类健康的传染病，它不仅给
患者造成生理上的巨大伤害，同时也在心理上给患者

带来严重的创伤［! a %］。目前我国农村 ,-. 感染者 /
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0-12患者（345364 67879: ;7<= ,-. >9? 0-12，@AB,0）
人群具有生活贫困、文化水平低、居住地聚集、感染途

径以有偿献血等为特点［%］。由于政府实行了“四免一

关怀”等政策，@AB,0 人群生活质量已经有很大改
善，近年来病死率明显下降。但在一线艾滋病防治工

作中发现这一人群的心理问题比较多，症状比较严重。

我们于 &""_ 年 % a !" 月在豫南某县对农村 @AB,0
开展了心理状况的调查，为政府的关怀政策和有效心
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理干预措施提供依据。

!" 对象与方法

!" !# 对象
# # 以河南省艾滋病确证实验室确诊并在豫南某县 $%$ 登记
管理的 !& 岁以上农村 ’()*+为对象。纳入要求为：无严重的
躯体症状，能够独立完成日常生活，有本地户籍并在本地生活

者。符合条件 ,-, 例，有效答卷 !., 份。该人群特征为：!& /
&.（01" .0 2." -3）岁；男性 .,例（03" .4），女性 !--例（5,6 !4）；
!&&例为农民（.3" .4），!例离退休，! 例事业单位，, 例无业；户
籍居住地全部为农村；已婚 !&, 例（.0" &4），未婚 1 例（!" 74），
丧偶 7例（1" !4），离异 ! 例（-" 54）；文盲 !5 例（36 &4），小学
55例（,&" 74），初中 !,- 例（7," 54），高中 , 例（!" -4）；+8%9
患者 !05例（35" 54），*8:感染者 03例（,06 54）。

!" ,# 方法
!" ," !# 测评工具# # 流行病学调查表内容包括：性别、年龄、
职业、文化程度、婚姻状况、家庭经济收入以及与疾病相关的心

理情况等。用症状自评量表（9;<=>?< $@ABCDEF> .-，9$(G.-）［5］

进行心理卫生调查。

!" ," ,# 调查方法 # # 调查员为当地艾滋病防治一线工作人
员，均参加了当地艾滋病防治专家提供的心理测量和现场调查

培训。调查以当面询问及填表方式进行。答卷现场收回。

!" 1# 心理问题评价及统计分析
# # 9$(G.- 问卷结果输入心理测试软件进行评价与分析。测
试结果评价以单项因子分!, 或总分超过 !7- 分，或阳性项目
数!01 者为筛查阳性。结果与中国成人常模［7］进行比较。相
关数据采用计算机 9’99 !1" - 统计软件包进行 ! 检验、单因素
方差分析。

#" 结果

," !# 心理问题检出率
# # !., 例被调查者中心理问题阳性者 !7! 例，阳性率 &16 .4。
其中总分!!7- 分者 !-1 例（51" 74），阳性项目数!01 者 !!5
例（5." 3）；单项因子分阳性检出率见表 !。

表 !" $%&’( )*%+,- 各因子阳性检出率（4）

因子量分!, 因子量分!1
因子

男 女 合计（4） 男 女 合计（4）
躯体化 ,7 15 7!（1!" &） 5 5 !-（5" ,）
强迫症状 77 3, !1&（3!" .） !1 !7 ,.（!5" !）
人际关系 0- 0. &.（07" 1） !, !0 ,7（!1" 5）
抑郁 3! &! !5,（3." !） !. ,. 0&（,5" -）
焦虑 1& 03 &5（00" 1） 3 !, !.（." .）
敌对性 ,1 ,1 07（,0" -） 1 1 7（1" !）
恐怖 !- !3 ,3（!0" !） - 1 1（!" 7）
偏执 1. 5, .!（03" 1） 7 !! !3（&" .）
精神病性 1& 0, &-（0!" 3） 7 . !5（&" 1）

," ,# 一般情况调查中与心理相关条目情况
# # 调查显示，农村 ’()*+ 初次确诊时的情绪以绝望、愤怒、
担心焦虑、悲伤多见；近 ! 个月情绪表现为担心焦虑、无所谓、
绝望、悲伤。3." 34的人产生过轻生念头；7-" .4的人产生过

报复他人的想法；.1" &4的人不希望他人知道自己的病情；
..6 -4的人在保密的前提下需要心理辅导；.1" &4的人希望和
其他病友交流。

," 1# 与中国成人 9$(G.- 常模比较
# # ’()*+ 的 9$(G.- 各项目与中国成人常模［7］比较，总分、
阳性症状检出数、各因子分均显著高于中国成人常模（" H
-6 -5）。见表 ,。

表 #" $%&’( )*%+,- 因子与全国常模比较（量分，"# 2 $）

因子分 ’()*+人员（% I!.,） 全国常模（% I!1&&） ! "
躯体化 !" 33 2 -" 5& !" 13 2 -" 0& ." 775 -" ---
强迫 ," 1! 2 -" 53 !" 7, 2 -" 5& !7" &.! -" ---
人际关系 ," -! 2 -" 35 !" 75 2 -" 7! 7" 71- -" ---
抑郁 ," 5- 2 -" 7. !" 5- 2 -" 5. !." .0- -" ---
焦虑 !" .1 2 -" 35 !" 1. 2 -" 01 ." .,, -" ---
敌对性 !" 57 2 -" 7- !" 07 2 -" 55 ," ,00 -" -,7
恐怖 !" 0- 2 -" 5, !" ,1 2 -" 0! 0" 557 -" ---
偏执 !" ., 2 -" 3- !" 01 2 -" 53 ." 7&& -" ---
精神病性 !" .! 2 -" 75 !" ,. 2 -" 0, !1" ,!7 -" ---
阳性项目 0." 7- 2 ,," &5 ,0" ., 2 !&" 0! !0" .70 -" ---
总分 !33" 1, 2 50" 1& !,." .7 2 1&" 37 !," -73 -" ---

," 0# +8%9患者与 *8:感染者比较
# # 对 9$(G.- 各项目进行比较，+8%9 患者总分、阳性因子数、
各因子分均显著高于 *8:感染者（" H -" -!）。见表 1。

表 ." $%&’( )*%+,- 各个因子比较（量分，"# 2 $）

因子 +8%9患者（% I!05） *8:感染者（% I03） ! "

躯体化 !" &3 2 -" 5. !" 03 2 -" 0! 5" !0- -" ---

强 迫 ," 1. 2 -" 53 ," -3 2 -" 03 1" 1.3 -" --!

人际关系 ," !1 2 -" 30 !" 71 2 -" 70 0" ,-3 -" ---

抑郁 ," 7! 2 -" 7. ," !5 2 -" 5. 0" -01 -" ---

焦虑 ," -0 2 -" 35 !" 5. 2 -" 70 1" 3-3 -" ---

敌对性 !" 71 2 -" 7! !" 11 2 -" 0. 1" ,7, -" --!

恐怖 !" 07 2 -" 55 !" ,, 2 -" 1& 1" 007 -" --!

偏执 ," -! 2 -" 3- !" 70 2 -" 70 1" ,01 -" --!

精神病性 ," " -- 2 -" 75 !" 71 2 -" 53 1" 55, -" ---

其他 !" .& 2 -" 75 !" 7! 2 -" 51 1" &75 -" ---

阳性项目 51" 3& 2 ,!" .1 17" 3- 2 ,-" .1 0" 7.! -" ---

总分 !&5" .7 2 50" 7- !5-" 77 2 00" 57 0" -!3 -" ---

," 5# ’()*+不同文化程度组 9$(G.- 各项目比较
# # 分析数据显示，文盲组和小学组之间除抑郁因子无显著性
差异（" J -" -5）外，其他因子均有显著性差异（" H -" -5），文盲
组显著低于小学组；小学组各因子分显著高于初中组（" H
-6 -5）；文盲组和初中组之间比较各项均无显著性差异。提示
不同文化程度可影响该人群的心理健康水平，其中小学文化程

度组心理健康水平最差，文盲组和初中组水平相当，心理健康

水平高于小学组。见表 0。

," 7# ’()*+不同家庭收情况 9$(G.- 各项目比较
# # 接受政府救济才能维持基本开支者（! 组）与不需救济能
支付基本开支者（, 组）相比，各因子分显著增加（各项 " H
-6 -!）；, 组与收入尚有结余者（1 组）比较各个因子也显著增加
（各项 " H -" -5）。提示家庭经济收入是影响心理状况的重要
因素之一。见表 5。
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表!" #$%&’不同文化程度组之间 ()$*+,各个因子比较（量分，"! + "）

#值
因子 文盲（$ ,!-） 小学（$ ,--）初中组（$ ,!./）

#! #. #0

躯体化 !# -0 +/# 1. .# /- +/# 23 !# 23 +/# -/ /# //. /# //. /# 13!
强迫 .# !0 +/# -. .# -! +/# 2- .# .- +/# -. /# /.! /# //- /# 1!2
人际关系 !# 4- +/# -4 .# .3 +/# 3! !# 50 +/# 4! /# /!- /# //1 /# 032
抑郁 .# 0- +/# 22 .# 4! +/# 40 .# 10 +/# 22 /# /4. /# /!! /# 250
焦虑 !# 2/ +/# 2! .# .0 +/# 31 !# 31 +/# 23 /# //0 /# //! /# ..0
敌对性 !# 0. +/# 0- !# 41 +/# 23 !# -! +/# -4 /# //2 /# /5! /# ./5
恐怖 !# .2 +/# .2 !# 2/ +/# 2- !# 00 +/# 12 /# //5 /# /.0 /# 252
偏执 !# 4/ +/# -4 .# !- +/# 3/ !# 3- +/# 2- /# /.4 /# //3 /# 104
精神病性 !# -! +/# -! .# !3 +/# 4. !# 31 +/# -5 /# /// /# /!- /# /-!
其他 !# 22 +/# -0 .# !4 +/# 25 !# 45 +/# 2/ /# //- /# /// /# 10.
阳性项目数 03# 34 +..# .1 -3# 31 +..# .2 12# 5. +..# !1 /# //. /# //! /# !34
总分 !--# 2/ +10# 10 !55# 0- +2!# 4. !4/# -1 +15# 1. /# //- /# //! /# 0/0

6!：文盲组与小学组比较；6.：小学组与初中组比较；60：文盲组

与初中组比较

表-" #$%&’不同家庭经济收入组 ()$*+,各个因子比较（量分，"! + "）

#值
因子 !组（$ ,12） .组（$ ,!./） 0组（$ ,.2）

#! #. #0

躯体化 .# -2 +/# 22 !# 24 +/# 14 !# 03 +/# .4 /# /// /# /// /# ///
强迫 .# 44 +/# -5 .# .! +/# 15 !# 54 +/# 1/ /# /// /# /.5 /# ///
人际关系 .# 24 +/# 4- !# 34 +/# 21 !# 15 +/# 0- /# /// /# /// /# ///
抑郁 0# !/ +/# 4/ .# 1/ +/# -2 !# 35 +/# 05 /# /// /# /// /# ///
焦虑 .# 2/ +/# 3! !# 43 +/# 2! !# 1- +/# 0- /# /// /# //! /# ///
敌对性 !# 55 +/# 40 !# 13 +/# -! !# !3 +/# !5 /# /// /# /// /# ///
恐怖 !# 45 +/# 23 !# 0. +/# 1! !# /5 +/# !3 /# /// /# /// /# ///
偏执 .# -! +/# 23 !# 45 +/# 2. !# -/ +/# 12 /# /// /# /0. /# ///
精神病性 .# 14 +/# 40 !# 43 +/# -. !# -1 +/# 1/ /# /// /# /10 /# ///
其他 .# 1- +/# 4/ !# 44 +/# -. !# 12 +/# 01 /# /// /# //! /# ///
阳性项目数 22# 2- +!4# 13 12# 3/ +..# !. 0.# 0- +!-# /5 /# /// /# //! /# ///
总分 ..2# -. +-3# 10 !22# 54 +11# !1 !03# /1 +.1# -1 /# /// /# /// /# ///

! 组：接受政府救济才能维持基本开支者；. 组：不需救济能支付
基本开支者；0 组：收入尚有结余组；6!：! 组与 . 组比较；6.：. 组
与 0 组比较；60：! 组与 0 组比较

." 讨论

0# !" 678$(人群心理问题十分突出
" " 河南是我国艾滋病疫情最严重的省份之一，主要
是 ./ 世纪 5/ 年代有偿献血感染。经采血大规模感染
$%&的事件在世界艾滋病传播历史上是史无前例
的［!，1］。此人群在国内外都具有一定特殊性。本次调

查显示，该地区 678$( 人群心理健康水平显著低于
中国普通人群，与国内的研究基本一致［4 9 !!］。提示

678$(人群迫切需要开展心理干预。
" " 678$(人群是典型的“弱势”群体，在生命历程
中将经历无法描述的心理和生理折磨。本次调查显

示，被调查者中 45# 4:产生过轻生念头；2/# 5:产生
过报复他人的想法；50# 3:的人不希望他人知道自己
的病情；55# /:的人在保密的前提下需要心理辅导；
50# 3:的人希望和其他病友交流；心理压力主要来源
于担心家人及自己的疾病、歧视和经济压力。这些结

果表明他们迫切需要心理辅导，但由于害怕和羞耻感，

表现形式却非常被动。提示政府和医疗机构应当建立

主动有效的心理帮助机制。

0# ." 心理干预要重视重点人群
" " 本次调查发现心理问题的程度在不同文化程度者
之间有显著差异（小学组心理问题显著高于文盲组和

初中组）。可能因为文化程度影响患者对疾病的理解

能力，从而影响对待疾病的态度。另外经济收入水平

也影响这一人群心理状况。在现场工作中也发现单纯

的经济援助使部分农村 678$(产生了“等、靠、要”的
思想，这是一种消极应对方式，是心理问题的一种特殊

表现。故应根据具体情况提倡适度经济援助，重要是

帮助他们提高自我经济收入能力。在全面推广

678$(人群心理救助的同时重点关注低文化程度、经
济收入困难人群的心理疏导。

" " 本次调查还发现 (%)*患者和 $%& 感染者之间心
理健康水平存在显著差异；女性在各项因子得分有高

于男性的趋势（但无统计学差异）。这些结果与张

杨［5］、黄高贵等［!/］的研究结果不完全相同，有待进一

步扩大样本进行验证。
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