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赴利比里亚抗击埃博拉病毒病军人急性应激反应特点
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　　［摘要］　目的　探讨赴利比里亚抗击埃博拉病毒病军人急性应激反应特点。方法　采用军人急
性应激反应量表（ａｃｕｔｅｓｔｒｅｓｓｒｅｓｐｏｎｓｅｓｃａｌｅｆｏｒａｒｍｙｍｅｎ，ＡＳＲＳＡ），对中国援利医疗队１３０名军人进行团
体心理测评，分析赴利比里亚抗击埃博拉病毒病军人急性应激反应特点。结果　 ①女性的认知改变、
情绪反应、行为变化、生理反应、工作效率、总反应指数维度分显著高于男性（Ｐ＜０．０５）。②抗埃军人急
性应激反应得分在认知改变、行为变化、生理反应维度和总反应指数不同军龄组间差异有统计学意义

（Ｐ＜００５），呈现随军龄增高逐渐增高的发展趋势。③军官情绪反应、行为变化维度分显著高于战士
（Ｐ＜００５）。④抗埃军人急性应激反应得分呈现明显的学历组间差异（Ｐ＜０．０５），随专科、本科和研究
生呈现倒“Ｖ”型的发展趋势：本科组认知改变和行为变化维度得分显著高于研究生组（Ｐ＜０．０５）和专
科及以下学历组（Ｐ＜０．０５）。⑤护士认知改变和行为变化得分显著高于医生（Ｐ＜０．０５）；护士认知改
变、行为变化和总反应指数得分显著高于其他人员（Ｐ＜０．０５）。结论　 援利医疗队军人急性应激反应
表现出明显的性别、军龄、层次、文化程度和人员类别特点。
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　　自２０１４年３月以来，埃博拉疫情在西非大规模爆
发，我国于２０１４年１１月派出了中国人民解放军官兵
赴利比里亚执行抗击埃博拉病毒病任务，这是我军第

一次成建制赴海外执行急性传染病防治任务。面对严

重的疫情、复杂恶劣的自然和社会环境，医疗队员不可

避免的会出现各种应激反应。既往研究［１－４］认为，海

外执行特殊任务军人承受较大的心理生理压力，是心

理问题的高发人群。但是，目前尚少见军队医护人员

海外执行疫情防控任务心理应激的相关研究。随着我

国经济社会的发展，我军未来将可能承担更多的海外

任务。探讨海外执行烈性传染病防控任务军人心理应

激反应特点，并针对性的提出干预方法及措施，对维护

执行任务军人心理健康、维护部队安全，探索海外远程

心理卫勤保障及提升部队战斗力均具有十分重要的研

究意义。因此，本研究采用军人急性应激反应量表

（ａｃｕｔｅｓｔｒｅｓｓｒｅｓｐｏｎｓｅｓｃａｌｅｆｏｒａｒｍｙｍｅｎ，ＡＳＲＳＡ），对赴
利比里亚抗击埃博拉病毒病军人进行调查，探讨军人

急性应激反应的特点及其变化规律，为开展海外执行

特殊任务军人心理干预提供数据参考。

１　对象与方法

１．１　研究对象
　　整群抽取援利医疗队１３０名军人为研究对象，发
放问卷１３０份，回收１３０份，回收率１００％，剔除无效问
卷（信息填写不完整、漏答、空白、全部相同选项等）

４份，获得有效问卷 １２６份，回收有效率 ９６．９％。其
中，男性 ５４名（４２．９％）、女性 ７２名（５７．１％）；年龄
１９～５２（３５．９１±６．９８）岁；医生３１名（２４．６％），护士
６４名（５０．８％），其他（行政后勤人员）３１名（２４．６％）。
１．２　研究工具
　　采用ＡＳＲＳＡ：由朱霞等［５］编制，主要评价军人的

急性应激反应。量表由１１２个条目构成，采用２点计
分法，即存在条目所列症状的记 １分，不存在该症状
的记０分，得分越高，表示被试急性应激反应越严重。
量表包括５个行为评估维度（认知改变、情绪反应、行
为变化、生理反应和病理改变）和１个效标维度（工作
效率）。根据症状表现特点，又将应激反应划分为

２４个症状群（因子），其中认知改变包括６个因子（噩
梦、记忆缺失、迷失方向、难以做决定、疑惑、注意减

退），情绪反应包括９个因子（悲痛、挫败感、愤怒、焦
虑、绝望、冷漠、内疚、无助、抑郁），行为变化包括７个
因子（个人卫生变差、话语减少、惊恐发作、强迫、睡眠

变化、饮食变化、远离他人），生理反应有１个因子（躯
体症状），病理反应有１个因子（精神症状）。主要用
于测量军人急性应激反应的症状和特征。量表的重测

信度０．８０，内部一致性信度 ０．８５，内容效度为 ０．７５，
具有较好区分效度［６－７］。同时进行性别、年龄、军龄、

职业等人口学资料调查。

１．３　研究程序
　　到达任务区１周内，对赴利比里亚抗击埃博拉病
毒病的１３０名军人进行团体心理测试，分４批次进行，
每次３０～４０名，由１名主试和１名辅试主持进行。被
试无记名填写问卷，统一指导语，统一测试方法和程

序，现场施测，当场收回问卷。测试在２０１４年１１月中
旬进行，完成后问卷统一收回。

１．４　统计学方法
　　数据以 珋ｘ±ｓ表示，采用 ＳＰＳＳ１８．０统计软件对实
验数据进行ｔ检验和单因素方差分析，用ＬＳＤ／Ｔ２法进
行两两比较。

２　结果

２．１　援利医疗队军人急性应激反应的性别差异
　　除病理改变维度外，女性认知改变、情绪反应、行
为变化、生理反应、工作效率、总反应指数维度分显著

高于男性（Ｐ＜０．０５，表１）。

表１　援利医疗队军人不同性别急性应激反应各维度分
及总分比较（分，珋ｘ±ｓ）

维度 男性（ｎ＝５４） 女性（ｎ＝７２） ｔ值 Ｐ值
认知改变 ０．０３±０．０８ ０．１２±０．１９ －３．７５ ＜０．０１
情绪反应 ０．０１±０．０２ ０．０７±０．１９ －３．０３ ＜０．０１
行为变化 ０．０２±０．０４ ０．０９±０．１６ －３．５２ ＜０．０１
生理反应 ０．０１±０．０４ ０．０７±０．１６ －２．９８ ＜０．０１
病理改变 ０．００±０．００ ０．０３±０．１５ －１．５４ ０．１３
工作效率 ０．０２±０．１０ ０．０９±０．２７ －２．０９ ０．０４
总反应指数 ０．０１±０．０３ ０．０８±０．１６ －３．２７ ＜０．０１
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２．２　援利医疗队军人急性应激反应的军龄差异
　　按军龄不同，将军人分为军龄“≤１０年”组、“１１～
２０年”组和“＞２０年”组进行比较。结果显示，抗埃军
人急性应激反应得分在认知改变、行为变化、生理反应

维度和总反应指数有显著的军龄组间差异（Ｐ＜００５，
表２），呈现随军龄增高逐渐增高的发展趋势。进一步
两两比较显示：“＞２０年”组记忆缺失、强迫、睡眠变
化、注意减退、饮食变化因子分显著高于“≤１０年”组
（Ｐ＜０．０５）；“１１～２０年”组记忆缺失因子分显著高于
军龄≤１０年组（Ｐ＜０．０５）。

表２　援利医疗队军人不同军龄急性应激反应各维度分
及总分比较（分，珋ｘ±ｓ）

维度
≤１０年
（ｎ＝２７）

１１～２０年
（ｎ＝５８）

＞２０年
（ｎ＝４１）

Ｆ值 Ｐ值

认知改变 ０．０５±０．１１ ０．０６±０．１１ ０．１４±０．２２ ４．３７ ０．０１
情绪反应 ０．０４±０．１４ ０．０２±０．０５ ０．０９±０．２２ ２．６１ ０．０８
行为变化 ０．０２±０．０８ ０．０４±０．０８ ０．１０±０．２０ ３．４７ ０．０３
生理反应 ０．０２±０．０７ ０．０３±０．０７ ０．０９±０．２０ ３．３０ ０．０４
病理改变 ０．００±０．００ ０．００±０．０２ ０．０４±０．２０ １．８３ ０．１７
工作效率 ０．０４±０．２０ ０．０３±０．１１ ０．１２±０．３１ ２．５１ ０．０９
总反应指数 ０．０３±０．０８ ０．０３±０．０５ ０．０９±０．２０ ３．４８ ０．０３

２．３　援利医疗队军人急性应激反应的层次差异
　　军官组情绪反应、行为变化维度分显著高于战士
组（Ｐ＜０．０５，表３）。

表３　援利医疗队军人不同层次急性应激反应各维度分
及总分比较（分，珋ｘ±ｓ）

维度 军官（ｎ＝９９） 战士（ｎ＝２７） ｔ值 Ｐ值
认知改变 ０．１０±０．１７ ０．０４±０．１１ １．５２ ０．１３
情绪反应 ０．０６±０．１６ ０．００±０．０１ ３．１１ ＜０．０１
行为变化 ０．０７±０．１４ ０．０１±０．０５ ２．８６ ０．０１
生理反应 ０．０６±０．１４ ０．０１±０．０５ １．４６ ０．１５
病理改变 ０．０２±０．１３ ０．００±０．００ ０．７５ ０．４５
工作效率 ０．０７±０．２４ ０．０２±０．１０ １．５８ ０．１２
总反应指数 ０．０６±０．１４ ０．０１±０．０４ １．５２ ０．１３

２．４　援利医疗队军人急性应激反应的学历差异
　　将医疗队军人按学历划分为研究生、本科和专科
及以下３组。结果显示军人急性应激反应得分呈现明
显的学历组间差异（Ｐ＜０．０５，表４），随专科、本科和研
究生呈现倒“Ｖ”型的发展趋势。进一步两两比较显
示：本科组认知改变和行为变化维度得分显著高于研

究生组和专科及以下学历组（Ｐ＜０．０５）
２．５　援利医疗队军人急性应激反应的人员类别差异
　　将医疗队军人分为医生、护士和其他人员３个类
别。结果显示３组在认知改变、行为变化和总反应指
数３个维度得分差异均有统计学意义（Ｐ＜０．０５，表
５）。进一步两两比较显示：护士认知改变和行为变化
得分显著高于医生（Ｐ＜０．０５）；护士认知改变、行为变
化和总反应指数得分显著高于其他人员（Ｐ＜０．０５）。

表４　援利医疗队军人不同学历急性应激反应各维度分
及总分比较（分，珋ｘ±ｓ）

维度
研究生

（ｎ＝４０）
本科

（ｎ＝６５）
专科及以下

（ｎ＝２１）
Ｆ值 Ｐ值

认知改变 ０．０４±０．０８ａ ０．１２±０．２０ ０．０４±０．０８ａ ４．４８ ０．０１
情绪反应 ０．０３±０．１１ ０．０７±０．１８ ０．０１±０．０１ １．７０ ０．１９
行为变化 ０．０３±０．０６ａ ０．０８±０．１７ ０．０２±０．０６ａ ３．３０ ０．０４
生理反应 ０．０３±０．０６ ０．０７±０．１７ ０．０３±０．０６ １．８１ ０．１７
病理改变 ０．００±０．００ ０．０３±０．１６ ０．００±０．００ １．０７ ０．３５
工作效率 ０．０４±０．１７ ０．０９±０．２６ ０．００±０．００ １．６８ ０．１９
总反应指数 ０．０３±０．０６ ０．０８±０．１７ ０．０２±０．０４ ２．７２ ０．０７

ａ：Ｐ＜０．０５，与本科比较

表５　援利医疗队军人不同类别急性应激反应各维度分
及总分比较（分，珋ｘ±ｓ）

维度 医生（ｎ＝３１）护士（ｎ＝６４）其他（ｎ＝３１） Ｆ值 Ｐ值
认知改变 ０．０３±０．０８ａ ０．１３±０．１９ ０．０３±０．１０ａ ６．４９ ０．００
情绪反应 ０．０３±０．１２ ０．０７±０．１８ ０．００±０．０１ ２．５７ ０．０８
行为变化 ０．０３±０．０７ｂ ０．０９±０．１７ ０．０２±０．０５ａ ４．４４ ０．０１
生理反应 ０．０２±０．０７ ０．０８±０．１７ ０．０２±０．０５ ２．８７ ０．０６
病理改变 ０．００±０．００ ０．０３±０．１６ ０．００±０．００ １．１４ ０．３２
工作效率 ０．０５±０．２０ ０．０９±０．２６ ０．０２±０．０９ １．１５ ０．３２
总反应指数 ０．０２±０．０６ ０．０８±０．１７ ０．０１±０．０４ｂ ３．８２ ０．０２

ａ：Ｐ＜０．０１，ｂ：Ｐ＜０．０５，与护士比较

３　讨论

　　军人在执行一些重大任务中，受到环境、躯体、心
理等应激源刺激时，易产生认知、情绪、行为和生理变

化等急性应激反应［８］。而急性应激反应对于军人完

成军事活动的效果具有重要影响，成为当前军事心理

研究的热点问题［２］。既往研究大多采用 ＳＣＬ９０、创伤
后应激反应症状自评量表及人格问卷等对应激条件下

军人心理健康状况、创伤后应激障碍（ＰＴＳＤ）及其影响
因素进行研究［９－１３］，但对军事应激条件下特别是海外

执行烈性传染病疫情防治期间军人应激反应少见报

道。因此，本研究探讨赴利比里亚抗击埃博拉病毒病

军人应激反应的特点，并针对性地提出干预方法或措

施，具有十分重要的现实意义。

　　本研究结果显示，援利医疗队官兵急性应激反应
表现出明显的性别、军龄、层次、文化和人员类别的特

点。从性别上看，女性军人的急性应激反应明显大于

男性。这与贺英等［１４］研究结果不一致。可能是因为

以往任务中，女性比例小，受到更多的关照，男性在任

务分配和执行上要求更高。而本次任务主要是医疗任

务，由于任务需要，女性比例高达５７．１％。由于女性
特殊的生理心理特点，较男性呈现更多的情绪反应，加

之执行任务的女性年龄偏大，承受较多的生理心理、工

作和家庭压力，在应激环境下易产生应激反应。从军

龄上看，急性应激反应呈现随军龄增高而逐渐增高的
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趋势。军龄越高，急性应激反应越严重，这与既往研

究［１５］结果一致。援利医疗队中，军龄最低为１年，最
高为３４年，跨度较大。随军龄增长，在军人工作、生活
经验增加的同时，不可避免地带来部分生理、心理功能

的退化，如易出现失眠，记忆下降等。而且，高军龄军

人是医疗队的核心骨干，在医疗队中一般都担负组织

管理等任务，责任较大。同时，他们也面临较多的家

庭、工作压力，在同样条件下，易出现应激反应。从人

员层次来看，军官的情绪反应、行为变化显著高于战

士。这可能与本次任务的特殊性有关，医疗队中军官

均为医护人员，需要进红区工作，直接接触埃博拉病毒

病患者，面临的风险较大；而战士均为后勤保障人员，

不从事临床一线工作，压力相对较小。职业分析发现，

护士的急性应激反应最高，可能与任务分工有关。因

为护士是与患者直接接触最多的人群，需对患者进行

输液、抽血等高危操作，危险系数高，工作强度大，可能

产生更为明显的急性应激反应。这可能是军队医护人

员执行重大传染病疫情防控任务与其他灾害救援卫勤

任务中应激反应的一个重要区别。受教育程度上，本

科学历军人的急性应激反应最高。究其原因，可能与

本次任务的人员构成有关，本科生几乎都是女性、护

士。这是一个高压力人群，她们中绝大多数在原单位

担任护士长，年龄较大，平时从事护理管理工作较多，

实际动手操作较少，而她们在利比里亚从事的是一线

护理工作，需要值中夜班，工作强度大。

　　本次任务是我军首次成建制在境外进行高危传染
病疫情的防控，医护人员面临诸多特殊挑战。首先是

生物安全挑战，任务对象为高致死率的埃博拉病毒，易

造成恐惧和焦虑情绪。二是医疗模式的挑战，该治疗

中心与国内的医疗模式完全不同，医疗队官兵与收治

的患者和聘请的当地员工存在一定的东西方文化差异

和语言交流障碍，容易产生急性应激反应。三是任务

强度的挑战，医务人员需要在高温高湿环境下穿着防

护服进行长时间医疗操作，体力消耗大，而队员的身

体、心理素质和环境适应能力上的差异可能会产生不

同的应激反应。因此，开展海外执行烈性传染病军人

的心理保障非常重要。在本次援利抗埃行动中，医疗

队抽调了专职心理咨询师，在任务区开设了心理氧吧，

并在任务前、中、后期对全体医疗队员开展全程心理状

况跟踪，开展心理讲座、团体心理训练、个别心理咨询

和心理书吧，同时充分借助网络开展微信社交平台，编

写心理调适手册、制作心理扑克牌等灵活多样的形式

开展心理保障，较好地保障了全体人员的心理健康。

建议以后在执行类似任务时，加强心理卫勤力量建设，

建立系统、全程、多样化的心理保障体系，特别关注特

殊人群如女性、高龄，尤其是护理人员的心理健康，及

时进行针对性的心理调查和心理辅导。同时，也应考

虑适当优化人员结构，如降低医疗队员的平均年龄，优

化医疗流程减少暴露机会。由于本研究属于一次性横

断面调查，样本量较小，其结果仅供在一定范围内谨慎

使用。
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