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近日，国家卫健委发布《探索抑郁症防治特色工作服务工作方案》，方案

中提出各个高中及高等院校将抑郁症筛查纳入学生健康体检的内容；各类体检中

心在体检项目中纳入情绪状态评估。有研究调查表明，中学生心理问题检出率为

10%-20%[1]，刘敏岚等的研究中显示山区中学生可能有中等程度以上的心理问题占

49.59%[2]。高中生处于一个特殊且极为重要的特殊时期，生理和心理健康飞速发

展，极易受到内外界环境因素的影响，包括对环境的适应不良、学业压力、人际关

系等影响。目前，抑郁症是一种常见的精神病性疾患，极大影响患者的个人日常生

活学习、人际交往等各项能力。大多数高中生因心智、处理事物等各方面不成熟，

不善于处理各种问题，产生极端想法、情绪低落、偏激反应造成抑郁症状的产生

[3]。为了了解少数民族地区高中生抑郁状况与心理健康的相关性，本研究以贵州省

荔波县少数民族地区荔波高级中学高一年级学生作为研究对象，结合高中生的生理

心理特点，了解该校高一学生抑郁状况与心理健康的相关性。

一、对象和方法

（一）对象

以贵州省少数民族地区荔波县荔波高级中学高一年级全体学生为调查对象，共

1161人，填写问卷1161份，有效回收1161份，男533名，女628名，所有被调查者均

了解本次调查的目的，并同意接受调查。

（二）工具

1.中国中学生心理健康量表（Mental Health Inventory Middle-school 

students，MMHI-60），该量表于1997年由王极盛等编制，共60个题目，采用1-5记

分方式，1分表示“此项目无问题”，2分表示“该项目轻度出现”，3分表示“该

项目程度为中度”，4分表示“该项目中等严重”，5分表示“该项目已达到非常严

重程度”，得分越高说明该被测者心理问题越严重，该量表60个项目间具有较好的

区分度，量表具有较好信度[4]。该量表为十个内容量表，包括强迫症状，偏执，敌

对，人际关系紧张与敏感，抑郁，焦虑，学习压力，适应不良，情绪不平衡，心理

不平衡。各内容的量表分别总分分别除以6便可得到各内容量表的项目均分，项目

均分可初步判断各因子是否存在心理健康问题的症状：2分-2.99分表示该因子存在

轻度问题；3分-3.99分表示该因子存在中等程度的症状；4分-4.99分表示该因子存

在较重的症状；均分等于5分表示该因子存在严重的心理症状。

2.统计学分析 运用SPSS 21.0对结果进行统计分析，主要包括描述统计分析、

相关性分析，统计学意义以P<0.05或P<0.01。

二、结果与分析

（一）高一新生的心理健康状况

有效调查的1161人，男生533名（45.91%），女生628名（54.09%），年龄

在15-19岁之间，检查出抑郁状态的学生有527人，抑郁发生率45.39%，以轻度问

题为主（73.24%），中度问题（24.48%），中等严重问题（2.09%%），严重问题

（0.19%）。

（二）抑郁状况的相关分析

1.个人相关因素。抑郁症状检出率与各因子均有统计学意义，即性别，强迫

症状，偏执，敌对，人际关系紧张与敏感，焦虑，学习压力，适应不良，情绪不平

衡，心理不平衡与抑郁间存在显著相关（P<0.05或P<0.01），见表1。

2.家庭相关因素。共2项因素，精准扶贫学生362人（31.2%），非精准扶贫户

799（68.8%），留守儿童261人（22.5%），非留守儿童学生（77.5%），学生户籍

情况、是否为留守儿童及学生年级与抑郁状况间无统计学意义（P>0.05），见表2.

表2 抑郁状态与家庭因素相关分析

是否为精准扶贫户 是否为留守儿童 年龄

抑郁 .006 .013 -.051

* P<0.05，** P<0.01

三、讨论

本研究的结果显示少数民族地区高中生抑郁状况与心理健康状况的总分、性

别、强迫症状、偏执、敌对、人际关系紧张与敏感、焦虑、学习压力、适应不良、

情绪不平衡、心理不平衡均呈显著相关，说明高中生抑郁状态与心理健康状况密切

相关，高中生年龄大小、是否是精准扶贫户及是否为留守儿童与抑郁状况无关。

随着社会的快速发展，中学生的心理健康越发的备受关注。相关研究显示，我

国中学生中因心理问题而引发的心理疾病约为32.5%[5]，及贵州边远地区中学生的心

理健康调查研究中中学生抑郁均分心理健康比例为49%[6]。

高中生正处于青少年心理、卫生发展的关键时期，抑郁状态已是当代中学生心

理健康状况的严重影响因素之一[7]，因此学校应当积极开展心理健康教育和心理咨

询常规工作，以预防为主，早识别早干预是降低青少年抑郁患病率的最佳途径[8]，

但引发抑郁的原因的因素众多，如何有效的防范依旧是一件棘手的问题。因此，通

过家、校、社的积极联动，对测评显示抑郁、心理问题的学生及时进行干预，尽量

降低学生因抑郁状态转变为抑郁症状的风险，提升中学生对心理问题的承受能力及

心理应激的应对技巧，促进青少年健康成长。
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少数民族地区高中生抑郁状况与心理健康相关研究
——以贵州省荔波县荔波高级中学为例
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[摘　要]目的：了解高中生抑郁状况的现状及对心理健康的影响。方法  抽取荔波县高中高一年级在校学生，采用中学生心理健康量表（Mental Health Inventory 

Middle-school students，MMHI-60）对荔波县某高中高一年级1161名学生进行测量、描述统计频率分析与相关性分析。结果：有效调查1161人，检查出抑郁状态的学生有

527人，抑郁发生率45.39%，以轻度问题占73.24%。通过相关因素分析结果显示，学生为国家精准扶贫户、留守儿童抑郁状况检出率差异无统计学意义（P>0.05）。不同性

别高中生及各因子均分均与抑郁状态呈显著相关（P<0.05或P<0.01）。结论：少数民族地区高中生抑郁状况与其是否为国家精准扶贫户、留守儿童无影响，并无直接原因。

高中生抑郁状况是影响心理健康的主要原因，不利于高中生身心健康的发展，应予以关注及在学校心理健康教育方面提供参考。
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表1 抑郁状态与性别及其他各因子相关分析

性别 强迫症状 偏执 敌对 人际关系 焦虑 学习压力 适应不良 情绪不平衡 心理不平衡

抑郁 .193** .690** .723** .702** .793** .856** .669** .698** .730** .616**

* P<0.05，** P<0.01


