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养支持治疗的专家建议 犤Ｊ／ＯＬ犦．中华重症医学电子杂志，

２０２０：０６．（２０２０－０２－１８）犤２０２０－０３－２６犦．ｈｔｔｐ：／／ｒｓ．ｙｉｉｇｌｅ．
ｃｏｍ／ｙｕｆａｂｉａｏ／１１８２２５６．ｈｔｍ．ＤＯＩ：１０．３８７７／ｃｍａ．ｊ．ｉｓｓｎ．１６７２－
６４４８．２０２０．００１３．犤网络预发表犦

犤２犦毕红英，唐 艳，王迪芬 ．重症患者的营养风险评估及其预
后分析犤Ｊ犦．中华危重病急救医学，２０１６，２８（６）：５５７－５６２．

犤３犦ＴＡＹＬＯＲＢＥ，ＭＣＣＬＡＶＥＳＡ，ＭＡＲＴＩＮＤＡＬＥＲＧ，ｅｔａｌ．Ｇｕｉｄｅ
ｌｉｎｅｓｆｏｒｔｈｅｐｒｏｖｉｓｉｏｎａｎｄａｓｓｅｓｓｍｅｎｔｏｆｎｕｔｒｉｔｉｏｎｓｕｐｐｏｒｔｔｈｅｒａｐｙ
ｉｎｔｈｅａｄｕｌｔｃｒｉｔｉｃａｌｌｙｉｌｌｐａｔｉｅｎｔ：ＳｏｃｉｅｔｙｏｆＣｒｉｔｉｃａｌＣａｒｅＭｅｄｉｃｉｎｅ
（ＳＣＣＭ）ａｎｄＡｍｅｒｉｃａｎＳｏｃｉｅｔｙｆｏｒＰａｒｅｎｔｅｒａｌａｎｄＥｎｔｅｒａｌＮｕｔｒｉ
ｔｉｏｎ犤Ｊ犦．ＣｒｉｔＣａｒｅＭｅｄ，２０１６，４４（２）：３９０－４３８．

犤４犦钱传云 ．２０１８ＥＳＰＥＮ重症临床营养指南解读犤Ｊ犦．中华重症
医学电子杂志，２０１９，５（４）：３８４．

犤５犦国家卫生健康委员会办公厅，国家中医药管理局办公室 ．关
于印发新型冠状病毒肺炎重型、危重型病例诊疗方案（试行

第二版）的通知犤ＥＢ／ＯＬ犦．（２０２０－０２－１４）犤２０２０－０３－２６犦．
ｈｔｔｐ：／／ｗｗｗ．ｎｈｃ．ｇｏｖ．ｃｎ／ｘｃｓ／ｚｈｅｎｇｃｗｊ／２０２００４／ｃ０８３ｆ２ｂ０ｅ７
ｅｂ４０３６ａ５９ｂｅ４１９３７４ｅａ８９ａ．ｓｈｔｍｌ．

犤６犦董妮珊，宋岳祥，陆俊杰，等．ω－３多不饱和脂肪酸对脓毒症
患者免疫功能影响犤Ｊ犦．中外医学研究，２０１９，１７（９）：５０－５２．

犤７犦何 涛 ．ω－３多不饱和脂肪酸对脓毒症患者炎症反应及预
后的影响犤Ｊ犦．中国药物与临床，２０１８，１８（５）：７６４－７６５．

犤８犦中华医学会肠外肠内营养学分会 ．多种微量元素制剂临床
应用专家共识犤Ｊ犦．中华外科杂志，２０１８，５６（３）：１６８－１７６．

犤９犦ＱＩＮＧＬ，ＺＨＥＮＧＷ．ＲｅｓｅａｒｃｈｐｒｏｇｒｅｓｓｏｆｔｒａｃｅｅｌｅｍｅｎｔＺｉｎｃｉｎ
ｓｅｐｓｉｓ犤Ｊ犦．ＡｄｖａｎｃｅｓｉｎＣｌｉｎｉｃａｌＭｅｄｉｃｉｎｅ，２０１８，８（９）：７９０－７９５．

犤１０犦ＬＡＭＪＲ，ＳＣＨＮＥＩＤＥＲＪＬ，ＺＨＡＯＷ，ｅｔａｌ．Ｐｒｏｔｏｎｐｕｍｐｉｎｈｉｂｉｔｏｒ
ａｎｄｈｉｓｔａｍｉｎｅ２ｒｅｃｅｐｔｏｒａｎｔａｇｏｎｉｓｔｕｓｅａｎｄｖｉｔａｍｉｎＢ１２ｄｅｆｉｃｉｅｎ
ｃｙ犤Ｊ犦．ＪＡＭＡ，２０１３，３１０（２２）：２４３５－２４４２．

犤１１犦ＢＥＲＧＥＲＭＭ，ＯＵＤＥＭＡＮＳ－ＶＡＮＳＴＲＡＡＴＥＮＨＭ．ＶｉｔａｍｉｎＣ
ｓｕｐｐｌｅｍｅｎｔａｔｉｏｎｉｎｔｈｅｃｒｉｔｉｃａｌｌｙｉｌｌｐａｔｉｅｎｔ犤Ｊ犦．ＣｕｒｒｏｐｉｎＣｌｉｎ
ＮｕｔｒＭｅｔａｂＣａｒｅ，２０１５，１８（２）：１９３－２０１．

犤１２犦ＳｏｃｉｅｔｙｏｆＣｒｉｔｉｃａｌＣａｒｅＭｅｄｉｃｉｎｅ．ＣｈｉｎｅｓｅＭｅｄｉｃａｌＡｓｓｏｃｉａ
ｔｉｏｎ．Ｃｈｎｉｅｓｅｇｕｉｄｅｌｉｎｅｓｆｏｒｍａｎａｇｅｍｅｎｔｏｆｓｅｖｅｒｓｅｐｓｉｓａｎｄ
ｓｅｐｅｔｉｃｓｈｏｃｋ：２０１４犤Ｊ犦．ＣｈｉｎＣｒｉｔＣａｒｅＭｅｄ，２０１５，２７（６）：
４０１－４２６．

犤１３犦ＭＡＣＧＯＷＡＮＬ，ＳＭＩＴＨＥ，ＥＬＬＩＯＴＴ－ＨＡＭＭＯＮＤＣ，ｅｔａｌ．
Ａｄｅｑｕａｃｙｏｆｎｕｔｒｉｔｉｏｎｓｕｐｐｏｒｔｄｕｒｉｎｇｅｘｔｒａｃｏｒｐｏｒｅａｌｍｅｍｂｒａｎｅ
ｏｘｙｇｅｎａｔｉｏｎ犤Ｊ犦．ＣｌｉｎＮｕｔｒ，２０１９，３８（１）：３２４－３３１．

犤１４犦倪元红，司 婷，彭南海 ．危重症患者肠内营养支持治疗并
发症的护理犤Ｊ犦．肠外与肠内营养，２０１３，２０（５）：３１６－３２０．

犤１５犦崔 珏，盖甜甜，何 月．危重症患者再喂养综合征识别及预
防的研究进展犤Ｊ犦．中华护理杂志，２０１９，５４（９）：１４１９－１４２２．

牗收稿日期：２０２０－０４－１９牘

·新冠肺炎专题·

ＳｐｅｃｉａｌＴｏｐｉｃｏｎｔｈｅＣＯＶＩＤ－１９

檨檨檨檨檨檨檨檨檨檨檨檨檨檨檨檨檨檨檨檨檨檨檨檨檨檨檨檨檨檨檨檨檨檨檨檨檨檨檨檨檨檨檨檨檨檨檨檨檨檨檨

疫情期间湖北部分疫区被隔离人员心理健康状况调查
陈晓双，宋 毅△

（四川大学华西医院临床药学部，四川 成都 ６１００４１）
摘要：目的 调查新型冠状病毒肺炎（ＣＯＶＩＤ－２０１９）疫情期间湖北部分疫区被隔离人员的心理健康状况。方法 采用临床症状自评量

表（ＳＣＬ－９０）对湖北荆州市疫区 １２７名被隔离居民进行网络问卷调查，调查内容包括被隔离人基本信息、被隔离时间及 ＳＣＬ－９０评
分，统计分析 ＳＣＬ－９０总分及各因子评分，并分析可能影响被隔离者心理健康的因素，如性别、年龄、地区及隔离时间等。结果 ＳＣＬ－
９０总分及各因子评分显示，湖北荆州部分疫区被隔离人员存在一定的心理健康问题，主要表现为躯体化、抑郁、焦虑和恐怖等，主要影
响因素为年龄和隔离时间。结论 通过分析被隔离人员可能存在的心理健康问题，可针对疫情状态提出具体干预措施，并为其他同类

人员的心理健康问题干预提供参考。

关键词：新型冠状病毒肺炎；湖北；隔离人员；心理健康；网络问卷调查
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项目

性别 男

女

年龄 ＜３０岁
３０～６０岁
＞６０岁

隔离地点 县、市城区

乡镇及以下地区

隔离时间 ≤１４ｄ
１５～２８ｄ
＞２８ｄ

人数

５２
７５
３５
５６
３６
６４
６３
３０
４３
５４

构成比（％）

４０．９４
５９．０６
２７．５６
４４．０９
２８．３５
５０．３９
４９．６１
２３．６２
３３．８６
４２．５２

项目

总分

躯体化（ｓｏｍａｔｉｚａｔｉｏｎ）

强迫症状（ｃｏｍｐｕｌｓｉｏｎ）

人际关系（ｐｅｒｓｏｎａｌｒｅｌａｔｉｏｎｓｈｉｐ）
抑郁（ｄｅｐｒｅｓｓｉｏｎ）
焦虑（ａｎｘｉｅｔｙ）

敌对（ｈｏｓｔｉｌｉｔｙ）

恐怖（ｐａｎｉａ）

偏执（ｐａｒａｎｏｉｄ）
精神病性（ｍｅｎｔａｌｓｉｃｋｎｅｓｓ）

调查对象（ｎ＝１２７）

１４３．９０±２８．００
１．６３±０．３８
１．５９±０．３７
１．８３±０．３５
１．６４±０．３７
１．６６±０．３６
１．５１±０．４３
１．４７±０．４２
１．５３±０．４１
１．４５±０．３３

国内常模（ｎ＝１３８８）

１２９．９６±３８．７６
１．３７±０．４８
１．６２±０．５８
１．６５±０．５１
１．５０±０．５９
１．３９±０．４３
１．４８±０．５６
１．２３±０．４１
１．４３±０．５７
１．２９±０．４２
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表１ １２７名调查对象的一般资料

表２ 调查对象 ＳＣＬ－９０总分及因子分与国内常模评分比较
（Ｘ±ｓ，分）

注：与国内常模相比，除强迫症状、敌对因子外，调查对象的

其余各因子均 Ｐ＜０．０５。

２０１９年１２月，武汉市出现首例新型冠状病毒肺炎
（ＣＯＶＩＤ－１９）患者。２０２０年 １月，新型冠状病毒
（ＳＡＲＳ－ＣｏＶ－２）被证实为 ＣＯＶＩＤ－１９的病原体。
ＳＡＲＳ－ＣｏＶ－２的主要传播途径为飞沫传播和接触传
播，传染性强，目前疫情已蔓延至全球，尚无有效治疗药

物犤１犦。为抗击疫情，湖北武汉及周边多个地区采取了“封

城”的紧急管理措施。本研究中采用临床症状自评量表

（ＳＣＬ－９０）对湖北荆州市部分疫区被隔离居民进行了
心理健康状况调查，以期对疫区人群突发疫情下的心理

变化情况进行全面、综合地评估，分析发现的心理问题

成因并提出应对措施。现报道如下。

１ 调查对象与方法

研究对象为湖北荆州疫区被隔离人员，共 １２７人。
采用国际通用的综合心理评定量表 ＳＣＬ－９０进行网上
问卷调查，包括躯体化、强迫症状、人际关系、抑郁、焦

虑、敌对、恐怖、偏执、精神病性共 ９个因子，采用无、轻
度、中度、相当重和严重 ５个等级进行评分，汇总评分，
以总分和因子分作为评价指标进行结果分析。其中，总

分为 ９０个单项分之和，因子分为组成某一因子的各项
评分总分与组成该因子项目数的比值。收集数据采用

ＳＰＳＳ２１．０统计学软件进行分析。
２ 结果与分析

２．１ 一般资料
本次调查共收集网上问卷１２７份。调查对象的基本

信息见表１。

２．２ ＳＣＬ－９０总分及因子分
问卷调查结果及评分见表２。国内常模总分及因子

分来源于中国正常人ＳＣＬ－９０常模（ｎ＝１３８８）数据犤２犦。

可见，调查对象的心理健康评分总分明显高于常模总分，

其中躯体化、人际关系、抑郁、焦虑、恐怖和精神病性因子

得分上显著高于国内常模，具有统计学差异（Ｐ＜０．０５），
显示调查对象存在一定的心理健康问题。

２．３ 心理健康影响因素分析
为考察影响调查对象心理健康的因素，以性别、年

龄、地区和隔离时间为变量，分析各类人员的 ＳＣＬ－９０
各因子评分。结果见表３。可见，性别、年龄、隔离点和隔
离时间均对调查对象的心理状态存在一定的影响。

由表３可见，男性、６０岁以上调查对象的各因子评
分偏高，尤其是躯体化、人际关系、抑郁、焦虑和恐怖因

子。此次 ＣＯＶＩＤ－１９疫情对老年人的心理健康影响更
明显，与 ６０岁以下调查对象相比，６０岁以上调查对象
的躯体化、抑郁、焦虑、恐怖等因子评分显著偏高。导致

这一现象的原因可能是，由于国家在 ＣＯＶＩＤ－１９疫情
期间的科普工作全面覆盖，随着对ＳＡＲＳ－ＣｏＶ－２传播
快、传染性强和人传人等特点的确定，媒体滚动式更新

湖北省乃至全国各省市的确诊、疑似和死亡人数，使得

身处疫区的普通被隔离人群对疫情的严重性有着更深

刻的认识，且老年人身体机能和自身免疫力下降，情绪

更易受外界影响，对心理变化更敏感，容易产生“害怕自

己被传染上”“担心患上疾病而又不能治愈”“担忧自己

和家人患病但无能为力”“害怕死亡”等恐惧心理。

由表３可见，乡镇及以下地区的调查对象量表评分
要高于县、市城区的调查对象，总分及各因子均具有显

著性差异（Ｐ＜０．０５）。湖北省荆州市作为重疫区，从城
区到乡镇均采取了一致的防疫措施，贯彻不出门、不聚
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男（ｎ＝５２）

１４６．０４±２６．１５
１．６７±０．３８
１．５８±０．３３
１．８２±０．２８
１．６６±０．３９
１．６８±０．３５
１．５７±０．４６
１．４９±０．３７
１．５３±０．３８
１．４９±０．２９

女（ｎ＝７５）

１４２．４１±２９．３０
１．５９±０．３８
１．６０±０．４０
１．８３±０．３９
１．６３±０．３５
１．６４±０．３６
１．４７±０．４２
１．４６±０．４５
１．５３±０．４４
１．４２±０．３５

＜３０岁（ｎ＝３５）

１３４．４９±１８．０６
１．４９±０．２５
１．４４±０．２５
１．７５±０．２５
１．５６±０．３０
１．５９±０．３１
１．３９±０．３３
１．３７±０．２９
１．４０±０．３０
１．３７±０．２４

３０～６０岁（ｎ＝５６）

１３５．４１±２２．７３
１．５４±０．３１
１．５４±０．３９
１．７２±０．３１
１．５４±０．３１
１．５８±０．３４
１．４０±０．３４
１．３５±０．３５
１．３９±０．３４
１．３５±０．２７

＞６０岁（ｎ＝３６）

１６６．２５±３１．２４
１．９１±０．４５
１．８１±０．３６
２．０６±０．３８
１．８８±０．４１
１．８６±０．３６
１．８１±０．５２
１．７６±０．４９
１．８７±０．４３
１．７０±０．３６

县、市城区（ｎ＝６４）

１３７．２３±２４．８０
１．５３±０．３３
１．５０±０．３３
１．７９±０．３２
１．５７±０．３５
１．５８±０．３２
１．４２±０．３８
１．３９±０．３８
１．４４±０．３８
１．４９±０．３０

乡镇及以下地区（ｎ＝６３）

１５０．６７±２９．６０
１．７３±０．４１
１．６９±０．３９
１．８６±０．３７
１．７１±０．３７
１．７４±０．３８
１．６１±０．４７
１．５６±０．４５
１．６１±０．４３
１．４９±０．３５

≤１４ｄ（ｎ＝３０）

１３４．４７±２８．０８
１．５３±０．３８
１．４７±０．３８
１．７６±０．３１
１．５２±０．３８
１．５１±０．３１
１．４３±０．３８
１．４０±０．３９
１．４１±０．３７
１．４０±０．３３

１５～２８ｄ（ｎ＝４３）

１４２．８８±２４．９７
１．６３±０．３２
１．５９±０．３５
１．７９±０．２６
１．６３±０．３０
１．６１±０．３４
１．５８±０．４３
１．４２±０．３９
１．４８±０．３９
１．４８±０．３０

＞２８ｄ（ｎ＝５４）

１４９．９４±２９．１５
１．６８±０．４２
１．６６±０．３７
１．８９±０．４２
１．７２±０．３９
１．７９±０．３６
１．５１±０．４６
１．５６±０．４５
１．６３±０．４４
１．４５±０．３５

·新冠肺炎专题·

ＳｐｅｃｉａｌＴｏｐｉｃｏｎｔｈｅＣＯＶＩＤ－１９

注：性别项，男女各因子比较，Ｐ＞０．０５；年龄项，与＞６０岁组比较，＜３０岁组和３０～６０岁组各因子均 Ｐ＜０．０５；隔离地点项，两组
比较，除人际关系、精神病性因子外，其余各因子均 Ｐ＜０．０５；隔离时间项，与 ＞２８ｄ组比较，≤１４ｄ组的总分及躯体化、强迫症状、抑
郁、焦虑和偏执因子均 Ｐ＜０．０５。

表３ 调查对象各影响因素的ＳＣＬ－９０评分比较（Ｘ±ｓ，分）

项目

总分

躯体化

强迫症状

人际关系

抑郁

焦虑

敌对

恐怖

偏执

精神病性

性别 年龄 隔离地点 隔离时间

会等政策。乡镇及以下地区的调查对象量表各因子水平

偏高的原因可能是，随着隔离时间的延长，乡镇物质缺

乏、道路不便、医疗卫生保障覆盖不全面等特点更加凸

显，导致乡镇被隔离人员获得生活物资补给和精神关怀

都相较于县、市城区更缺乏。

由表３可见，随着隔离时间的延长，与隔离≤１４ｄ者相
比，隔离２８ｄ以上者的抑郁、焦虑情绪更严重（Ｐ＜０．０５），其
中男性评分略高于女性。男性一般是家庭的主要劳动力

和经济支柱，随着隔离时间的延长，被隔离者长期脱离

正常的社会生活，尤其是疫区外地区复工复产后，疫区

被隔离人员随之而来的食物受限、经济压力、社会交往

所带来的焦虑情绪会大大增加。

３ 讨论

ＳＣＬ－９０是国际通用的反映调查对象心理健康状
况的症状定量表。本次调查结果表明，ＣＯＶＩＤ疫情期间
湖北省部分疫区被隔离人员的 ＳＣＬ－９０各因子分中除
强迫症状外，其余各因子评分均不同程度地高于国内常

模评分，存在有一定的心理健康问题。

ＣＯＶＩＤ疫情为突发性公共卫生事件，疫情覆盖范
围广，发展速度快，采取战时管理，被隔离人员对疫情的

认识和接受存在一定的突然性，尤其是 ６０岁以上的老
年人群，因此被隔离者存在一定的心理压力，而这种应

激反应会对他们的心理健康产生一定的不良影响。与普

通人群相比，被隔离人员 ＳＣＬ－９０评分的总分高，主要
表现在躯体化、人际关系、抑郁、焦虑和恐怖因子得分较

高。被隔离人员躯体化评分高，大多出现轻中度头痛、头

晕或腰痛等症状，可能与长期被隔离、限制了行动自由、长

期缺乏正常的活动范围和项目有关。疫情发生前，被隔离

人员过着正常生活，日常出行、交友会客、采购采办等均不

受限，一旦被隔离，生活秩序被严重打乱，且长期处于一成

不变的封闭环境中，会产生一定的身体和心理机能退化，

对事物的兴趣减弱。因此，焦虑、恐怖因子得分明显高于国

内常模，且存在显著性差异，表明该突发性公共卫生事件

中被隔离人员已产生了一定的恐惧和焦虑情绪。

针对发现的心理健康问题，必须采取一定的干预措

施。首先，要积极开展科普宣传，让人们正确认识疾病和

疫情，并正确积极应对；在了解和认识病毒特点的前提

下，积极响应国家相关政策措施，以理智、科学的态度面

对疫情，做好个人和家庭消毒工作、多开窗通风、出门戴

口罩、勤洗手等，若出现发热、咳嗽等疑似症状，切不可

抱有侥幸心理，甚至隐瞒不报。其次，要采取措施，分散

注意力，释放不良情绪；被隔离期间也需保证生活规律，

忌通宵熬夜，可适当增加娱乐活动，开发家庭益智游戏，

疏导不良心情，用乐观心态激发自身的免疫功能，增强

自身机体抵抗力。第三，要合理分配家庭的生活补给，由

于疫情的发展情况具有未知性，需做好打持久战的准

备，在现存的和政府能补给的生活物质条件下，合理、适

度地安排好个人和家庭生活，避免出现因物质匮乏而引起

恐慌。最后，个人出现急性焦虑和恐慌情绪时，应采用药物

干预和心理干预，可寻找专业人员进行心理疏导，保证有

效沟通交流，必要时由医护人员提供药物干预犤３犦。
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