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　 　 【摘要】 　 目的　 研究留守儿童抑郁症状发生现状及与家庭因素的关联ꎬ为促进留守儿童心理健康提供理论依据ꎮ 方

法　 采用分层整群随机抽样法于 ２０１８ 年 ４—６ 月抽取江西省德兴市、玉山县、婺源县 １ １８８ 名 １３~ １８ 岁中学生进行问卷调

查ꎬ采用中文版的患者健康问卷－９(Ｐａｔｉｅｎｔ Ｈｅａｌｔｈ Ｑｕｅｓｔｉｏｎｎａｉｒｅ￣９ ｉｔｅｍｓꎬ ＰＨＱ－９)评估留守儿童的抑郁症状ꎬ分析留守儿童

与非留守儿童抑郁症状差异及家庭因素与抑郁症状间的关联ꎮ 结果　 留守儿童抑郁症状检出率为 ３９.２％ꎮ 不同父亲文化

程度、不同家庭月收入的留守儿童抑郁症状检出率差异均有统计学意义(χ２ 值分别为 １４.３９ꎬ３２.３９ꎬＰ 值均<０.０１)ꎮ 控制性

别、年龄因素后ꎬＬｏｇｉｓｔｉｃ 回归分析结果显示ꎬ父亲文化程度为小学及以下的留守儿童发生轻度抑郁症状的发生率是父亲文

化程度为高中及以上留守儿童的 １.５０ 倍(９５％ＣＩ＝ １.２６~ １.９５)ꎬ家庭月收入≤２ ０００ 元的留守儿童发生重度抑郁症状的发

生率是家庭月收入>８ ０００ 元留守儿童的 ４.０２ 倍(９５％ＣＩ＝ １.０８~ ６.８３)ꎮ 结论 　 留守儿童抑郁的发生与家庭因素有关ꎮ 提

高家庭收入和家庭成员健康素养水平可减少或预防留守儿童抑郁的发生ꎮ
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　 　 抑郁症状是儿童青少年常见的情绪症状ꎬ主要表

现为情绪低落ꎬ若未及时采取有效措施ꎬ可进一步发

展为抑郁症[１] ꎮ 留守儿童由于长期与父母分离ꎬ缺失

必要的亲情与关爱ꎬ给心理健康带来一定负面影响ꎬ
更容易表现出孤独、抑郁、社交焦虑、委屈、自卑等情

绪适应问题[２－４] ꎬ且抑郁已成为留守儿童最常见的心

理问题之一[５－６] ꎮ 有研究显示ꎬ儿童抑郁与性别、年
级、父母文化程度、家庭经济状况、家庭类型、学习压

力等有关[７] ꎮ 通过对江西省留守儿童抑郁症状流行

现状及家庭情况的调查ꎬ分析抑郁症状与家庭因素间

的关联ꎬ为控制留守儿童抑郁症的发生及针对性的预

防干预策略制定提供参考ꎬ具有重要的公共卫生和社

会学意义ꎮ

１　 对象与方法

１.１　 对象　 按照分层整群随机抽样法ꎬ于 ２０１８ 年 ４—
６ 月随机抽取江西省德兴市、玉山县、婺源县农村和城

市初、高中各 １ 所ꎬ每所学校随机抽取不同年级的 １ 个

班级ꎬ排除患明显躯体性疾病的学生ꎬ共有 １ ２６７ 名学

生参与调查ꎮ 剔除重要信息缺失的无效问卷后ꎬ获得

有效问卷 １ １８８ 份ꎬ有效率为 ９３.８％ꎮ 其中留守儿童

５７１ 名( ４８. １％)ꎬ非留守儿童 ６１７ 名 ( ５１. ９％)ꎻ男生

６１５ 名(５１.８％)ꎬ女生 ５７３ 名(４８.２％)ꎮ 年龄 １３ ~ １８
岁ꎬ平均(１５.１±０.２)岁ꎮ 所有调查均经过研究对象本

人和监护人的同意ꎬ并签署知情同意书ꎮ 本研究通过

上饶师范学院体育学院伦理委员会的批准ꎮ 本研究

对留守儿童的界定为截止调查时间止ꎬ父母双方或其

中一方因外出没有和其子女生活达到或超过 ６ 个月的

≤１８ 岁的儿童青少年[８] ꎮ
１.２　 方法

１.２.１　 一般情况问卷　 包括性别、年龄、就读类型、户
籍所在地等ꎻ家庭基本信息有父、母亲文化程度(小学

及以下、初中、高中及以上)、家庭月收入 / 元(≤２ ０００ꎬ
２ ００１ ~ ５ ０００ꎬ５ ００１ ~ ８ ０００ꎬ>８ ０００)、父母离婚(否 /
是)、带养人类型[父母中的一人、(外) 祖父母、其他

人]、带养人文化程度(小学及以下、初中、高中及以

上)ꎮ 问卷主体部分的 Ｃｒｏｎｂａｃｈ α 系数为 ０.８６ꎮ
１.２.２　 患者健康问卷－９　 采用 ２０１３ 年«美国精神疾

病诊断与统计手册»第 ５ 版( ＤＳＭ－５)推荐使用的患

者健康问卷－９( Ｐａｔｉｅｎｔ Ｈｅａｌｔｈ ＱｕｅｓｔｉｏｎｎａｉｒｅꎬＰＨＱ－９)
作为抑郁症评估量表[９] ꎬ以筛查抑郁障碍和评估抑郁

症状严重度ꎮ 由 ９ 个条目组成ꎬ选项“完全不会” “几

天”“一半以上的日子”和“几乎每天”分别对应 ０ ~ ３
分ꎬ９ 个条目累加总分为 ２７ 分ꎬ０ ~ ４ 分为没有抑郁ꎬ５
~９ 分为轻度抑郁ꎬ１０ ~ １４ 分为中度抑郁ꎬ１５ ~ １９ 分为

中重度抑郁ꎬ２０ ~ ２７ 分重度抑郁[１０] ꎮ 由于重度抑郁的

检出人数少ꎬ本研究将中重度与重度合并为重度ꎮ
ＰＨＱ－９ 的 Ｃｒｏｎｂａｃｈ α 系数为 ０.８４ꎬ条目与总分的相关

系数为 ０. ５３ ~ ０. ７８ꎬ各条目间的相关系数为 ０. １８ ~
０.６０ꎬ效标效度为 ０.６０ꎬ具有良好的信效度[１１] ꎬ该量表
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在本研究中的 Ｃｒｏｎｂａｃｈ α 系数为 ０.８５ꎮ
１.３　 质量控制　 调查员由经过统一培训、具有丰富调

查经验的高校心理学专业教师组成ꎮ 问卷完成时间

２０ ~ ３０ ｍｉｎꎬ问卷由调查对象自填ꎬ调查员巡视指导、
答疑解惑ꎬ完成问卷后调查员审核后收回ꎮ
１.４　 统计分析 　 使用 ＥｐｉＤａｔａ ３.０ 软件双录入数据ꎬ
录入后核验数据库ꎮ 使用 ＳＰＳＳ ２２.０ 统计软件对数据

进行分析ꎮ 留守儿童与非留守儿童抑郁症状检出率

比较、不同家庭因素组间留守儿童抑郁症状检出率比

较采用 χ２ 检验ꎬ不同家庭因素与抑郁症状检出率之间

的关联分析采用多项式 Ｌｏｇｉｓｔｉｃ 回归分析ꎬ检验水准 α
＝ ０.０５ꎮ

２　 结果

２.１　 不同性别和年龄留守与非留守儿童抑郁症状检

出率比较　 儿童群体抑郁症状检出率为 ３４.８％(４１４ /
１ １８８)ꎮ 留守女生中度抑郁症状检出率低于非留守ꎬ
其他抑郁症状检出率均高于非留守ꎻ从年龄来看ꎬ不
同年龄儿童之间重度抑郁症状检出率差异有统计学

意义(χ２ ＝ １２.０５ꎬＰ<０.０５)ꎮ 见表 １ꎮ
２.２　 不同人口学特征留守儿童抑郁症状检出率比较

不同父亲文化程度和家庭月收入的留守儿童抑郁症

状检出率差异均有统计学意义(Ｐ 值均< ０. ０１)ꎮ 见

表 ２ꎮ

表 １　 不同性别不同年龄留守与非留守儿童抑郁症状检出率比较

组别
轻度

留守 非留守 χ２ 值 Ｐ 值

中度

留守 非留守 χ２ 值 Ｐ 值

重度

留守 非留守 χ２ 值 Ｐ 值
性别 男 ６７(２４.５) ６８(１９.９) ０.１７ ０.６８ ２８(１０.３) １４(４.１) ２.４７ ０.１２ ７(２.６) ４(１.２) ０.２５ ０.６２

女 ７５(２５.２) ６９(２５.１) ２９(９.７) ２８(１０.２) １８(６.０) ７(２.５)
年龄 / 岁 １３ １６(２２.５) １９(１７.１) ５.６８ ０.３４ ４(５.６) ４(３.６) ４.６８ ０.４６ ０ ３(２.７) １２.０５ ０.０３

１４ １１(１２.２) １８(１５.３) １１(１２.２) ８(６.７) ５(５.６) ０
１５ ２４(２５.０) ２９(２１.３) １１(１１.５) １１(８.１) ６(６.３) ５(３.７)
１６ ３８(２７.９) ２５(２３.８) ９(７.１) ８(７.６) ８(６.３) １(０.１)
１７ ３１(２６.７) ２５(２９.４) ９(７.８) ８(９.４) ２(１.７) １(１.２)
１８ ２２(３０.６) ２１(３３.９) １３(１８.１) ３(４.８) ４(５.６) １(１.６)

　 注:()内数字为检出率 / ％ꎮ

　 表 ２　 不同特征留守儿童抑郁症状检出率比较

组别 人数 轻度 中度 重度 χ２ 值 Ｐ 值
就读类型 寄宿 １３２ ８０(２３.８) ３４(１０.１) １８(５.４) ２.１７ ０.５４

走读 ９２ ６２(２６.４) ２３(９.８) ７(３.０)
户籍所在地 城镇 ２３ １１(１８.６) ７(１１.９) ５(８.５) ３.７８ ０.２９

农村 ２０１ １３１(２５.６) ５０(９.８) ２０(３.９)
父亲文化程度 小学及以下 ６０ ４０(２３.５) １７(１０.０) ３(１.８) １４.３９ ０.０３

初中 １３５ ７７(２３.１) ３７(１１.１) ２１(６.３)
高中及以上 ２９ ２５(３６.８) ３(４.４) １(１.５)

母亲文化程度 小学及以下 １３０ ８５(２８.８) ２９(９.８) １６(５.４) １２.３５ ０.０６
初中 ８０ ４５(１９.７) ２７(１１.８) ８(３.５)
高中及以上 １４ １２(２５.０) １(２.１) １(２.１)

家庭月收入 / 元 ≤２ ０００ ３３ １９(２３.２) ３(３.７) １１(１３.４) ３２.３９ <０.０１
２ ００１~ ５ ０００ １０８ ６５(２６.１) ３５(１４.１) ８(３.２)
５ ００１~ ８ ０００ ４９ ３８(２４.７) ８(５.２) ３(１.９)
>８ ０００ ３４ ２０(２３.３) １１(１２.８) ３(３.５)

父母离婚 否 ２０１ １２７(２４.４) ５０(９.６) ２４(４.６) １.４３ ０.７０
是 ２３ １５(２９.４) ７(１３.７) １(２.０)

带养人类型 父母中的一人 ４９ ３５(２３.０) １１(７.２) ３(２.０) ８.２４ ０.２２
(外)祖父母 １５７ ９７(２５.９) ４２(１１.２) １８(４.８)
其他人 １８ １０(２２.２) ４(８.９) ４(８.９)

带养人文化程度 小学及以下 １６１ ９９(２４.７) ４５(１１.２) １７(４.２) ２.９２ ０.８２
初中 ４８ ３２(２５.６) １０(８.０) ６(４.８)
高中及以上 １５ １１(２４.４) ２(４.４) ２(４.４)

　 注:()内数字为检出率 / ％ꎮ

２.３　 留守儿童抑郁症状发生家庭因素多项式 Ｌｏｇｉｓｔｉｃ
回归分析 　 控制性别、年龄因素后ꎬ将单因素分析有

意义项纳入多项式 Ｌｏｇｉｓｔｉｃ 回归分析ꎬ其因变量赋值

为无抑郁症状(参考)、轻度、中度、重度ꎮ 结果显示ꎬ
父亲文化程度为小学及以下的留守儿童发生轻度抑

郁症状的发生率是父亲文化程度为高中及以上留守

儿童的１.５０倍(９５％ＣＩ ＝ １.２６ ~ １.９５)ꎻ家庭月收入为≤
２ ０００ 元的留守儿童发生重度抑郁症状的发生率是家

庭月收入>８ ０００ 元留守儿童的 ４.０２ 倍(９５％ＣＩ ＝ １.０８
~ ６.８３)ꎮ 见表 ３ꎮ
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表 ３　 不同特征留守儿童抑郁症状发生的 Ｌｏｇｉｓｔｉｃ 回归分析(ｎ＝ ５７１)

自变量
轻度

β 值 ＯＲ 值(ＯＲ 值 ９５％ＣＩ) Ｐ 值

中度

β 值 ＯＲ 值(ＯＲ 值 ９５％ＣＩ) Ｐ 值

重度

β 值 ＯＲ 值(ＯＲ 值 ９５％ＣＩ) Ｐ 值
父亲文化程度 小学及以下 －６.９６ １.５０(１.２６~ １.９５) ０.０４ ０.５０ １.６４(０.４４~ ６.０８) ０.４６ －０.４０ ０.６７(０.０７~ ６.９１) ０.７４

初中 －０.５６ １.５７(０.３２~ ２.０２) ０.０６ ０.７７ ２.１７(０.６３~ ７.４９) ０.２２ １.２２ ３.３９(０.４３~ ６.７０) ０.２５
高中及以上 １.００ １.００ １.００

家庭月收入 / 元 ≤２ ０００ ０.１５ １.１６(０.５４~ ２.４８) ０.７１ －１.１９ ０.３０(０.０８~ １.１８) ０.０９ １.４５ ４.０２(１.０８~ ６.８３) ０.０４
２ ００１~ ５ ０００ ０.２６ １.１０(０.７１~ ２.３９) ０.４０ ０.１６ １.１７(０.５５~ ２.５２) ０.６８ －０.０３ ０.９８(０.２４~ ３.９０) ０.９７
５ ００１~ ８ ０００ －０.１０ ０.９１(０.４８~ １.７３) ０.７７ －１.０３ ０.３６(０.１３~ ０.９４) ０.０７ －０.７８ ０.４７(０.０９~ ２.４１) ０.３６
>８ ０００ １.００ １.００ １.００

３　 讨论

本研究儿童群体的抑郁症状检出率为 ３４.８％ꎬ与
朱慧全等[７] 研究结果一致ꎮ 汇总国内其他同类研究

结果ꎬ儿童抑郁症状检出率为 １０.０％ ~ ３７.０％[１ꎬ７ꎬ１２－１３] ꎬ
本研究抑郁症状检出率处于该范围偏高水平ꎮ 留守

儿童抑郁症状检出率总体高于非留守儿童ꎬ与相关研

究[１ꎬ１４－１５]结果一致ꎮ 有研究显示ꎬ被留守或缺少父母

陪伴与抑郁症状高度相关[１６] ꎬ本研究中的留守儿童未

与父母双方或一方一起生活达到或超过 ６ 个月ꎬ其亲

情、陪伴、支持等需要得不到满足ꎬ消极情绪也得不到

及时疏导和缓解ꎬ再加上留守儿童往往缺乏足够的社

会支持ꎬ从而易于产生抑郁情绪ꎮ
本研究结果显示ꎬ父亲文化程度为小学及以下的

留守儿童轻度抑郁症状的发生率是父亲文化程度为

高中及以上留守儿童的 １.５０ 倍ꎬ家庭月收入≤２ ０００
元的留守儿童重度抑郁症状的发生率是家庭月收入>
８ ０００ 元留守儿童的 ４.０２ 倍ꎮ 有研究也表明ꎬ儿童心

理和行为与家庭因素密切相关[１７－１９] ꎬ其中父亲文化程

度与儿童抑郁症状的发生呈负相关[７] ꎬ父亲文化程度

越高在沟通方式上一般更民主和积极ꎬ有益于留守儿

童人际关系的处理和不良情绪的排解ꎬ从而减少抑郁

症状的发生ꎻ也有研究显示ꎬ抑郁症状发生与家庭经

济水平有关ꎬ低收入与抑郁发生存在强相关性[２０] ꎬ与
本研究结果一致ꎮ 收入低的家庭氛围较紧张ꎬ儿童易

受到歧视ꎬ容易产生自卑、抑郁、逆反等负面情绪ꎬ增
加留守儿童的抑郁症状发生率[２１] ꎮ

综上所述ꎬ父亲低文化程度和低家庭月收入与留

守儿童抑郁症状发生关联密切ꎮ 因此努力改善留守

儿童的家庭收入状况ꎬ提升低文化程度父亲的素养水

平和教养方式ꎬ可为相关部分制定留守儿童抑郁症的

防控政策提供理论参考ꎮ
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