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某高职院校新生 ２０１１—２０１５ 年心理健康状况比较
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　 　 【摘要】 　 目的　 了解高职生心理健康状态及发展趋势ꎬ为制定有效的心理干预和教育对策提供参考和依据ꎮ 方法　
使用症状自评量表(ＳＣＬ－９０)ꎬ对整群抽取的盐城工业职业技术学院 ２０１１—２０１５ 年 １１ ５８９ 名高职新生进行调查ꎬ分析高职

生心理健康发展态势及差异ꎮ 结果 　 ２０１１—２０１５ 年高职女生 ＳＣＬ－ ９０ 的总均分均高于男生( ｔ 值分别为－ ３.９０ꎬ－ ２.９９ꎬ
－９.０１ꎬ－３.３１ꎬ－４.９７ꎬＰ 值均<０.０１)ꎬ且各因子得分均高于男生ꎻ与常模相比ꎬ２０１１ 和 ２０１２ 年高职新生焦虑和恐怖得分高于

常模ꎬ２０１３ꎬ２０１４ 和 ２０１５ 年高职新生躯体化、强迫、焦虑、恐怖、精神病性等因子得分高于常模(Ｐ 值均<０.０５)ꎮ 对 ２０１１—
２０１５ 年高职生 ＳＣＬ－９０ 得分的差异比较发现ꎬ２０１３ 级高于 ２０１４ 和 ２０１５ 级、２０１４ 和 ２０１５ 级高于 ２０１１ 和 ２０１２ 级(Ｐ 值均<
０.０１)ꎮ结论　 高职生心理健康发展呈现下降趋势ꎬ高职女生心理健康问题更为突出ꎮ
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研究方向为学校心理健康教育ꎮ
ＤＯＩ １０.１６８３５ / ｊ.ｃｎｋｉ.１０００－９８１７.２０１６.０６.０３４

　 　 心理健康作为心理素质重要的功能性指标[１] ꎬ是
一种持续、稳定、积极的心理状态ꎮ 在这种状态下ꎬ个
体具有良好的精神面貌、愉悦的内心体验以及健康的

社会适应ꎬ能够有效发挥身心潜能和积极的社会功

能[２] ꎮ 因而ꎬ准确而有效地把握学生心理健康状况及

发展态势成为高校心理健康教育工作的重要内容ꎮ
心理健康普查也是各高校心理育人工作走向科学性、
规范性、针对性和实效性的重要举措ꎮ 为此ꎬ本研究

对 ２０１１—２０１５ 连续 ５ 年高职新生心理健康普查情况

进行研究分析ꎬ为制定及时、有效的心理健康教育策

略做参考ꎮ

１　 对象与方法

１.１　 对象　 采用整群抽样的方法ꎬ以盐城工业职业技

术学院 ２０１１—２０１５ 年连续 ５ 年共 １１ ５８９ 名新生作为

被试ꎮ 其中 ２０１１ 级学生 １ ８７５ 名ꎬ男生 ８９９ 名ꎬ女生

９７６ 名ꎻ２０１２ 级学生 ２ １５６ 名ꎬ男生 １ １６４ 名ꎬ女生 ９９２
名ꎻ２０１３ 级学生 ２ ３９６ 名ꎬ男生 １ ４５０ 名ꎬ女生 ９４６ 名ꎻ
２０１４ 级学生 ２ ６０７ 名ꎬ男生 １ ７２２ 名ꎬ女生 ８８５ 名ꎻ
２０１５ 级学生 ２ ５５５ 名ꎬ男生 １ ７２２ 名ꎬ女生 ８３３ 名ꎮ 被

试年龄(１８.９７±１.３７)岁ꎮ
１.２　 方法　 症状自评量表(ＳＣＬ－９０) [３] 由金华等引进

修订ꎬ由 ９０ 个条目组成ꎬ包括躯体化、强迫、人际关系、
抑郁、焦虑、敌对、恐怖、偏执、精神病性及附加项等 １０

个因子ꎬ采用 ５ 级评分制(０ ＝无ꎬ１ ＝轻度ꎬ２ ＝中度ꎬ３ ＝
偏重ꎬ４ ＝严重)ꎮ 前 ９ 个因子的分半信度在 ０.７６ ~ ０.９２
之间ꎻ各因子的内部一致性信度系数在 ０.６４ ~ ０.８８ 之

间ꎬ全量表为 ０.９３ꎮ Ｄｅｒｏｇａｔｉｓ 报道各症状的内部结构

效度系数为 ０.７７ ~ ０.９９[４] ꎻ根据全国精神科量表协作

组研究ꎬＳＣＬ－９０ 总分和 ＧＡＳ 呈负相关(Ｐ<０.０５)ꎬ与
ＳＩ 呈正相关(Ｐ<０.０１)ꎬ表明该量表是有效的ꎮ 每届新

生在入校 ３ 个月后ꎬ以班级为单位到机房集中施测ꎮ
施测时由心理健康教育中心专职教师做统一指导语ꎬ
要求班主任和辅导员回避ꎬ以保证测试的真实性和有

效性ꎮ
１.３　 统计分析　 采用 ＳＰＳＳ １８.０ 进行 ｔ 检验、Ｚ 检验、
方差分析以及事后检验(ＬＳＤ 检验)等ꎬ检验水准 α ＝
０.０５ꎮ

２　 结果

２.１　 不同性别高职生 ５ 年心理健康状况比较　 对近 ５
年不同性别高职新生的 ＳＣＬ－９０ 得分进行比较发现ꎬ
女生总均分均高于男生ꎮ ２０１１ 年女生躯体化、强迫、
人际关系、抑郁、焦虑、恐怖、精神病性得分均高于男

生ꎻ２０１２ 年女生抑郁、焦虑、恐怖得分高于男生ꎻ２０１３
年女生各因子的得分均高于男生ꎻ２０１４ 年女生躯体

化、强迫、抑郁、焦虑、恐怖得分高于男生ꎻ２０１５ 年女生

躯体化、强迫、抑郁、焦虑、恐怖、精神病性得分高于男

生ꎮ 见表 １ꎮ

４２９ 中国学校卫生 ２０１６ 年 ６ 月第 ３７ 卷第 ６ 期　 Ｃｈｉｎ Ｊ Ｓｃｈ ＨｅａｌｔｈꎬＪｕｎｅ　 ２０１６ꎬＶｏｌ.３７ꎬＮｏ.６



表 １　 某高职院校 ２０１１—２０１５ 年不同性别高职生 ＳＣＬ－９０ 得分比较(ｘ±ｓ)

年份 性别 人数 统计值 躯体化 强迫 人际关系 抑郁 焦虑 敌对 恐怖 偏执 精神病性 总均分
２０１１ 男 ８９９ １.２８±０.３３ １.６５±０.４７ １.６０±０.４９ １.３８±０.４１ １.４１±０.４１ １.４２±０.４４ １.３０±０.３８ １.４７±０.４５ １.３６±０.３６ １.４２±０.３６

女 ９７６ １.３１±０.３２ １.７１±０.４１ １.６５±０.４３ １.４７±０.４０ １.５０±０.３９ １.４４±０.４１ １.４６±０.４２ １.４９±０.３９ １.３９±０.３３ １.４８±０.３４
ｔ 值 －２.２０ －３.１４ －２.３９ －４.９６ －４.７０ －０.６６ －８.８５ －０.９１ －２.０９ －３.９０
Ｐ 值 <０.０５ <０.０１ <０.０５ <０.０１ <０.０１ >０.０５ <０.０１ >０.０５ <０.０５ <０.０１

２０１２ 男 １ １６４ １.３０±０.３５ １.６６±０.４７ １.６０±０.４７ １.３９±０.４１ １.４３±０.４２ １.４３±０.４６ １.３０±０.３８ １.４７±０.４３ １.３７±０.３９ １.４３±０.３７
女 ９９２ １.３３±０.３４ １.６９±０.４５ １.６２±０.４８ １.４６±０.４２ １.５０±０.４３ １.４４±０.４３ １.４４±０.４４ １.４７±０.４１ １.４０±０.３７ １.４８±０.３７

ｔ 值 －１.８５ －１.５４ －１.２４ －３.７３ －３.８７ －０.７４ －８.０３ －０.０１ －１.５９ －２.９９
Ｐ 值 >０.０５ >０.０５ >０.０５ <０.０１ <０.０１ >０.０５ <０.０１ >０.０５ >０.０５ <０.０１

２０１３ 男 １ ４５０ １.３６±０.４２ １.７２±０.５４ １.６５±０.５７ １.４３±０.４７ １.５０±０.４９ １.４８±０.５３ １.３５±０.４５ １.５１±０.４９ １.４３±０.４４ １.４９±０.４３
女 ９４６ １.４８±０.４３ １.９０±０.５２ １.８１±０.５５ １.６２±０.５０ １.６９±０.５１ １.６２±０.５３ １.６２±０.５３ １.６２±０.４９ １.５４±０.４２ １.６５±０.１３

ｔ 值 －６.５７ －８.１３ －６.６５ －９.５３ －９.４３ －６.５３ －１３.３ － ５.２７ －５.９２ －９.０１
Ｐ 值 <０.０１ <０.０１ <０.０１ <０.０１ <０.０１ <０.０１ <０.０１ <０.０１ <０.０１ <０.０１

２０１４ 男 １ ７２２ １.３６±０.４４ １.７５±０.５６ １.６５±０.５８ １.４３±０.５０ １.４９±０.４９ １.４３±０.５１ １.３５±０.４８ １.４９±０.５０ １.４１±０.４６ １.４８±０.４５
女 ８８５ １.４１±０.４３ １.８１±０.５１ １.６９±０.５３ １.５１±０.４８ １.５７±０.４８ １.４４±０.４７ １.５３±０.５４ １.４７±０.４６ １.４４±０.４１ １.５４±０.４２

ｔ 值 －２.８１ －３.０６ －１.３９ －３.７３ －４.３０ －０.１９ －９.０３ ０.７０ －１.５１ －３.３１
Ｐ 值 <０.０１ <０.０１ >０.０５ <０.０１ <０.０１ >０.０５ <０.０１ >０.０５ >０.０５ <０.０１

２０１５ 男 １ ７２２ １.３３±０.３８ １.７１±０.５２ １.６５±０.５５ １.４２±０.４４ １.４６±０.４４ １.４６±０.４８ １.３４±０.４３ １.４８±０.４６ １.３９±０.４２ １.４７±０.４０
女 ８３３ １.４１±０.３８ １.８１±０.４７ １.６９±０.４８ １.５３±０.４５ １.５７±０.４３ １.４９±０.４５ １.５１±０.４６ １.５１±０.４３ １.４３±０.３７ １.５５±０.３７

ｔ 值 －５.０６ －４.９２ －１.５５ －５.８８ －５.９２ －１.７０ －９.３４ －１.４１ －２.３０ －４.９７
Ｐ 值 <０.０１ <０.０１ >０.０５ <０.０１ <０.０１ >０.０５ <０.０１ >０.０５ <０.０５ <０.０１

２.２　 高职生心理健康状况及发展趋势　 对近 ５ 年高

职新生 ＳＣＬ－９０ 的得分和全国青年常模[３ꎬ５] 进行比较

发现ꎬ常模在躯体化、人际关系、抑郁、敌对、偏执的得

分均高于 ２０１１ 级高职生ꎬ焦虑和恐怖得分低于 ２０１１
级高职生ꎻ全国常模躯体化、人际关系、抑郁、敌对、偏
执得分高于 ２０１２ 级高职生ꎬ焦虑、恐怖和精神病性得

分低于 ２０１２ 级高职生ꎻ全国常模人际关系和抑郁得分

高于 ２０１３ 级高职生ꎬ躯体化、强迫、焦虑、敌对、恐怖、
偏执、精神病性得分低于 ２０１３ 级高职生ꎻ全国常模人

际关系、抑郁、敌对、偏执得分高于 ２０１４ 级高职生ꎬ躯
体化、强迫、焦虑、恐怖、精神病性得分低于 ２０１４ 级高

职生ꎻ全国常模人际关系、抑郁、敌对、偏执得分高于

２０１５ 级高职生ꎬ躯体化、强迫、焦虑、恐怖、精神病性得

分低于 ２０１５ 级高职生(Ｐ 值均<０.０５)ꎮ
对连续 ５ 年高职新生 ＳＣＬ－９０ 得分进行方差分析

发现ꎬ各因子得分差异均有统计学意义ꎮ 事后检验发

现ꎬ躯体化、人际关系、抑郁、焦虑 ４ 个因子 ２０１３ 级高

于 ２０１４ 和 ２０１５ 级ꎬ２０１４ 和 ２０１５ 级高于 ２０１１ 和 ２０１２
级ꎻ强迫因子 ２０１３ꎬ２０１４ 和 ２０１５ 级高于 ２０１１ 和 ２０１２
级ꎬ２０１３ 级高于 ２０１５ 级ꎻ敌对因子 ２０１３ 级高于 ２０１５
级ꎬ２０１５ 级高于 ２０１１ꎬ２０１２ 和 ２０１４ 级ꎻ恐怖因子 ２０１３
级高于 ２０１４ 和 ２０１５ 级ꎬ２０１４ 和 ２０１５ 级高于 ２０１２ 级ꎬ
且 ２０１４ 级高于 ２０１１ 级ꎻ偏执因子 ２０１３ 级高于 ２０１１
级、２０１２ 级、２０１３ 和 ２０１４ 级ꎻ精神病性因子 ２０１３ 级高

于 ２０１４ 级ꎬ２０１４ 级高于 ２０１２ 和 ２０１５ 级ꎬ２０１５ 级高于

２０１１ 级ꎮ 从总体上看ꎬ高职生近 ５ 年的心理健康状况

呈现倒“Ｕ”的态势:２０１３ 级学生 ＳＣＬ－９０ 得分 ５ 年中

最高ꎬ２０１１ 和 ２０１２ 级最低ꎬ２０１４ 和 ２０１５ 级偏高ꎮ 见

表 ２ꎮ

表 ２　 某高职院校 ２０１１—２０１５ 年高职生 ＳＣＬ－９０ 得分比较(ｘ±ｓ)

年份 人数 躯体化 强迫 人际关系 抑郁 焦虑 敌对 恐怖 偏执 精神病性
２０１１ １ ８７５ １.２９±０.３３ １.６８±０.４４ １.６２±０.４６ １.４３±０.４１ １.４６±０.４０ １.４３±０.４２ １.３８±０.４１ １.４８±０.４２ １.３７±０.３５
２０１２ ２ １５６ １.３２±０.３５ １.６８±０.４６ １.６１±０.４７ １.４２±０.４１ １.４６±０.４３ １.４３±０.４４ １.３６±０.４１ １.４７±０.４２ １.３８±０.３８
２０１３ ２ ３９６ １.４１±０.４３ １.７９±０.５４ １.７１±０.５７ １.５１±０.４９ １.５７±０.５１ １.５４±０.５３ １.４６±０.５０ １.５５±０.４９ １.４７±０.４４
２０１４ ２ ６０７ １.３８±０.４４ １.７７±０.５４ １.６６±０.５６ １.４６±０.４９ １.５１±０.４９ １.４４±０.５０ １.４１±０.５１ １.４８±０.４９ １.４２±０.４４
２０１５ ２ ５５５ １.３６±０.３８ １.７４±０.５０ １.６７±０.５３ １.４５±０.４５ １.５０±０.４４ １.４７±０.４７ １.３９±０.４５ １.４９±０.４５ １.４０±０.４０
Ｆ 值 ２９.００ ２１.９２ １３.２９ １２.７６ ２３.２１ ２０.２２ １３.５２ １２.８８ １９.８６
Ｐ 值 <０.０１ <０.０１ <０.０１ <０.０１ <０.０１ <０.０１ <０.０１ <０.０１ <０.０１

３　 讨论

本研究发现ꎬ近 ５ 年高职女生的心理健康水平均

低于男生ꎬ集中表现在抑郁、焦虑、恐怖等方面ꎮ 国内

很多研究也表明ꎬ 女大学生心理健康状况比男生

差[６－８] ꎬ温娟娟等[９－１０]的研究均表明ꎬ高职院校男生心

理健康和适应状况均优于女生ꎮ 分析原因如下:(１)
从文化特点来看ꎬ中国传统文化具有自律性、内敛性

和封闭性[１１] ꎬ鼓励大学生自制、谨慎和谦恭ꎬ抑制冲

动、兴奋和自我ꎮ 传统文化对中国女性的要求更为严

苛ꎬ导致女大学生心理的自由发展得以抑制ꎬ从而表

现出文化所“赋予”的“东方女子”特征ꎮ 这也是高职

女生心理健康水平低于男生的重要因素之一ꎮ (２)从

人格特质来看ꎬ和男大学生相比ꎬ女大学生的人格倾

向大多具有忧虑性、怀疑性、孤独和冷僻的特征[１２] ꎬ这
种人格特征本身就具有焦虑、抑郁、恐怖等不健康的

心理和行为表现ꎮ (３)从社会发展来看ꎬ当前社会对
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女性还存在一定的认知偏见ꎬ她们在人际、生活、就业

等方面比男生面临更多的困难ꎬ必然会增加女生的心

理负担ꎬ对其心理健康产生不利影响ꎻ(４)从生理条件

来看ꎬ女生的身体体质相对较弱ꎬ在生理周期、力量控

制等方面有诸多不适[１３] ꎬ而且在生理周期情绪波动比

较大ꎬ这些都会影响心理健康水平ꎮ
和全国青年常模相比ꎬ２０１１ 和 ２０１２ 级的焦虑和

恐怖得分偏高ꎬ２０１３ 级除了人际关系和抑郁外其他因

子得分均较高ꎬ２０１４ 和 ２０１５ 级的躯体化、强迫、焦虑、
恐怖、精神病性得分偏高ꎮ 从总体上看ꎬ前 ２ 年高职生

心理健康水平较好ꎬ而近 ３ 年心理健康水平下降幅度

较大ꎬ表明高职生心理健康水平有持续下降的趋势ꎬ
与有关研究一致[１４] ꎮ 高职生的主要心理健康问题表

现在 ４ 个方面:(１)躯体化症状ꎬ他们在主观上感受到

躯体不适ꎬ表现出头痛、背痛、肌肉酸痛、呼吸不畅等

躯体不适感ꎬ导致躯体化症状的原因有多种ꎬ前期调

查研究发现ꎬ很多高职生由于对学业兴趣丧失而整日

沉迷于网络游戏ꎬ长时间的网络游戏势必导致对身心

健康有不良影响ꎬ进而有更多的躯体化症状[１５] ꎮ (２)
强迫症状ꎬ主要表现出无法摆脱的无意义的思想、冲
动和行为ꎮ 高职生正处于青春期晚期ꎬ由于自我意识

不够稳定、情绪情感极易“瞬息万变”ꎬ人格发展还不

够成熟且易受外界干扰ꎬ对外界的评价、评判是非的

能力不够成熟ꎬ进而导致更多无意义想法和冲动性行

为的产生ꎮ (３)焦虑症状ꎬ和普通本科院校大学生相

比ꎬ高职生对未来的目标感不够明晰ꎬ对学习和生活

缺乏意义感ꎬ目标感不清和生活的无意义感本身会导

致个体产生焦虑感和无聊感[１６－１７] ꎻ另外ꎬ高职生面临

更多的就业压力ꎬ他们进入高职院校后会对将来的择

业、就业、生活等充满着不确定感和焦虑感ꎮ (４)恐怖

症状ꎬ在高职生身上主要表现出社交恐惧和人群恐

惧ꎮ 由于高职生人格尚未完全成熟ꎬ对人际交往技巧

的掌握还不够娴熟ꎬ人际交往问题产生后不能理性和

成熟地应对ꎬ往往通过简单、粗暴的方式进行解决ꎬ结
果导致人际关系更为紧张ꎬ进而使其对他人产生不信

任感ꎬ对人际交往产生恐惧ꎮ 另外ꎬ由于缺乏公开场

合交往机会ꎬ高职生也会在人际交往方面感到焦虑和

恐惧ꎮ
基于上述高职生心理健康的发展态势和主要问

题ꎬ根据多年的研究可以从以下方面开展心理教育工

作ꎬ以期改善高职生心理健康状况ꎬ提高心理素质:
(１)做好新生心理健康普查和筛查工作ꎬ建立心理档

案ꎬ密切关注有心理困扰的学生ꎬ并根据共性的心理

健康问题制定切实可行的教育措施ꎬ提高全体高职生

心理健康水平ꎮ (２)做好特殊群体学生的心理帮扶教

育ꎬ关注和关心女生的心理和健康成长ꎬ培养女大学

生乐观积极的心态ꎬ注重体质的锻炼ꎬ以提高其身心

健康水平ꎻ要特别关注家庭经济困难、有心理问题、有
心理发展困扰的学生ꎬ通过个别辅导、团体活动、体育

运动等帮助他们解决生活、学习和成长问题ꎮ (３)做

好高职院校学生职业生涯教育ꎬ在新生进校后就开展

专业教育、学业生涯和职业生涯教育ꎬ帮助学生构建

明晰的学习和生活目标ꎬ形成积极向上的生活态度ꎬ
促进其健康生活和成长ꎮ (４)搭建各类平台提高学生

心理素质ꎬ可以通过心理课堂传授心理知识和技巧ꎬ
帮助他们提高心理素质ꎻ可以有针对性地开设心理专

家讲坛ꎬ邀请心理专家给学生做专题辅导ꎬ帮助学生

健康成长ꎻ还可以通过组织形式多元化的社团活动、
兴趣小组、体育活动等ꎬ借以此类平台锻炼学生的身

心ꎬ提高其身心健康水平ꎮ
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