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新型冠状病毒肺炎疫情期间医护人员家属
心理健康状态分析
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摘要院目的 了解新型冠状病毒肺炎疫情期间医护人员家属心理健康状态袁以便对疫情导致的心理危机人群进行早期的干预宣
教和治疗遥 方法 于 2020年 3~6月袁采用在线调查问卷的方式袁对新型冠状病毒肺炎疫情期间 1000名医护人员家属和 1000名
普通群众开展调研遥 通过个人基本情况问卷尧新冠疫情调查问卷和疫情期间个人心理状态问卷调查这两类人群的基本心理健
康状态袁并在疫情平稳后再次对其心理状态进行调查袁分析疫情期间医护人员家属的心理健康状态遥 结果 医护家属对疫情的

关注度和心态变化程度均高于普通人群袁同时援鄂医护家属对疫情的关注度和心态变化高于省内医护人员家属袁差异有统计学
意义渊 约0.05冤曰医护人员家属疫情期间心理状态得分低于普通群众和常模得分袁但差异无统计学意义渊 跃0.05冤曰医护人员家属
精神-情感障碍评分最低袁低于抑郁心理障碍尧躯体障碍和精神运动障碍袁差异有统计学意义渊 约0.05冤曰疫情期间医护人员家属
心理健康状态低于普通人群袁且援鄂医护人员家属心理健康状态低于省内医护人员家属袁差异有统计学意义渊 约0.05冤曰Logistic
回归分析显示袁文化程度尧年龄尧性别尧职业是疫情期间影响医护人员家属心理综合症程度的主要因素曰疫情平稳后袁医护人员家
属与普通人群心理状态均较疫情期间改善袁但医护人员家属轻度焦虑者高于普通人群袁差异有统计学意义渊 约0.05冤曰疫情平稳
后援鄂医护人员家属及省内医护人员家属心理状态比较袁差异无统计学意义渊 跃0.05冤遥 结论 医护人员家属在"新冠"疫情期间
心理健康问题较突出袁疫情平稳后医护人员家属心理健康问题得到改善袁说明疫情对此类人群带来的影响是短暂的袁有关部门
应注意在公共卫生突发事件发生期间加强对此类人群的及时干预和疏导遥
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Analysis of Mental Health Status of Family Members of Medical Staff
During the Novel Coronavirus Pneumonia Epidemic

LIU Jing,ZHAO Shu-guang,ZHOU Li-heng,ZHANG Cai-xia,HU Yun-li
(Department of Emergency Medicine,Taihe County People's Hospital,Taihe 236600,Anhui,China)

Abstract：Objective To understand the mental health status of the family members of medical staff during the novel coronavirus pneumonia
epidemic, so as to carry out early intervention, education and treatment for people in psychological crisis caused by the epidemic.Methods From
March to June 2020, an online questionnaire was used to investigate 1,000 family members of medical staff and 1,000 ordinary people during the
outbreak of the novel coronavirus pneumonia. Investigate the basic mental health status of the two groups of people through the personal basic
situation questionnaire, the epidemic questionnaire, and the personal mental state questionnaire during the epidemic. After the epidemic has
stabilized, the mental state of the people will be investigated again to analyze the mental health of the family members of medical staff during the
epidemic status.Results The degree of attention and mentality changes of medical family members to the epidemic was significantly higher than that
of the general population. Among medical family members, the degree of attention and mentality change of medical family members assisting Hubei
was significantly higher than that of family members of medical personnel in the province,the difference was statistically significant ( <0.05).The
mental status scores of the family members of medical staff during the epidemic were lower than those of ordinary people and norms, but the
difference was not statistically significant ( >0.05); the family members of medical staff had the lowest mental-affective disorder score, which was
lower than the depressive mental disorder, physical disorder and psychomotor barriers, the difference was statistically significant ( <0.05); during the
epidemic, the mental health status of the family members of medical staff was lower than that of the general population, and the mental health status
of the family members of medical aid workers in Hubei was lower than that of the families of medical staff in the province,the difference was
statistically significant ( 约0.05); Logistic regression analysis shows that education level, age, gender, and occupation are the main factors that affect
the degree of psychological syndrome of medical staff's family members during the epidemic; after the epidemic has stabilized, the psychological status
of medical staff's family members and the general population has improved compared with that during the epidemic. However, there were higher levels
of mild anxiety among the families of medical staff than the general population,the difference was statistically significant ( <0.05); the psychological
status of the families of medical staff assisting Hubei and the families of medical staff in the province after the epidemic was stable, the difference was
not statistically significant ( >0.05).Conclusion The mental health problems of the family members of the medical staff were more prominent during
the "novel coronavirus"epidemic. When the epidemic was stable, the mental health problems of the family members of the medical staff were
significantly improved, and the impact of the epidemic on the mental health of this kind of population was short-lived.Relevant departments should
pay attention to strengthening timely intervention and evacuation of such people during public health emergencies.
Key words：Novel coronavirus;Mental health;Family members of medical staff
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随着新型冠状病毒肺炎（2019-nCoV）在全球范
围内的不断肆虐传播，越来越多的医护人员加入了

“抗疫”的队伍当中。由于“新冠肺炎”传染性强，传播

途径较广泛等特征，参与“抗疫”的医护人员面临较

高职业暴露的风险，具有超负荷工作的可能和更大

的工作压力[1-3]，并且短期内需要与家人分隔。就此
现状，在疫情期间医护人员家属也面临着与医务工

作者缺少沟通机会以及忧虑等心理状态改变的问

题，因此在医护人员在临床工作中对抗“新冠”疫情

的同时，也需要深入调研医护人员家属在疫情期间

的心理状态变化并提高对其家属心理健康的关注

度，做好宣传教育和安抚工作等后勤工作。本研究旨

在了解医护人员家属在疫情期间的心理状态，包括

表现特征及其相关因素，以便为有针对性、有计划性

对产生心理危机的医护人员家属采取积极的干预措

施和宣教，这也更加有利于维持和稳定医护人员在

临床中的工作状态，保证他们在高强度、高风险的

“新冠”抗疫工作中全身心投入。

1对象与方法
1.1研究对象 于 2020年 3~6月对安徽省内就职的
医护人员的家属的心理健康状态开展调查。选取对

象为在“新型冠状病毒肺炎”疫情期间在岗的医护人

员家属和疫情期间无防疫任务的普通人群，其中赴

湖北医疗组医护人员家属 500名，安徽省内值守医
护人员家属 500名，疫情期间无防疫任务普通群众
1000名。
1.2方法
1.2.1调查方法 通过问卷星开展在线问卷调查。问

卷调查主要分为 3个子问卷：淤个人基本情况问卷，
包括性别、年龄、职业以及日常生活状态等；于新冠
肺炎疫情调查问卷；盂疫情期间个人心理状态问卷。
分别于疫情前后开展问卷调查，评估研究对象的心

理状态。

1.2.2个人基本情况问卷 此问卷主要用于参与者基

本信息的采集，主要对性别、年龄、文化程度、家庭状

况和职业等基本信息进行调查。

1.2.3“新冠”疫情调查问卷 此问卷为“新型冠状病

毒肺炎”疫情的调查问卷，主要针对性采集医护人员

家属在疫情期间对疫情的关注程度，对重大公共卫

生事件的心态进行调研。调查表按照被调查对象在

疫情期间对疫情的关注程度进行分级，包括“非常

大、比较大、一般、影响小和无影响”五个等级；同时

按照相同的等级划分对同样的调查对象问卷调查了

他们对疫情的关注程度，进而综合比较疫情期间医

护人员家属以及普通群众对疫情的关注程度和心态

变化情况。

1.2.4疫情期间及疫情平稳之后个人心理状态问卷

本试卷联合由美国杜克大学教授（William W.K.
Zung）于 1965~1966年开发的抑郁自评量表（SDS）
和 1971年开发的焦虑自评量表（SAS）中的问题，并
根据由医护人员在特殊疫情时期的工作可能引起其

家属的不安感、抑郁感和焦虑感等相关的消极情感，

对医护人员家属的心理状态进行了系统性的评估。

已有相关研究[4-7]结果表明，该类量表在多种类型的
患者中都具有较好的可行性、可信度和有效性。整个

联合测试表格共有 40道题，包括精神-情感障碍、
躯体障碍、抑郁心理障碍和精神运动障碍 [8]，采取 4
级评分制度，4个等级评分标准，若为正向评分题，
依次评为 1、2、3、4分；反向评分题则对应为 4、3、2、
1分。总结并计算受试者的得分即粗分，经过乘以
1.2.5并取整数部分后再除以 2，得到整体标准分数。
将对应 SDS/SAS常模的标准分数，计算联合测量表
的分数界定为 54分，约54分为无症状；55~62 分为
轻度疫情心理综合症；63~72 为中度疫情心理综合
症；73以上为重度疫情心理综合症。
1.3统计学方法 对收集的数据进行严格的逻辑检

查，排除逻辑错误记录以及缺失值。采用 SPSS 17.0
统计软件分析处理，符合正态分布的计量资料采用

（ 依）表示，行独立样本 检验；不符合正太分布采用

M（Q1~Q3）表示，行 One-Way ANOVA 检验；计数资
料采用（ ，%）表示，采用 2检验。将医护人员个人基
本情况调查问卷与疫情期间个人心理状态问卷联

合，采用二元 logistic回归分析，预测不同的因素对
医护人员家属疫情心理综合症程度的影响；将疫情

心理综合症程度作为因变量，并对不同程度的心理

综合症患者分别赋值为 1、2和 3；文化程度、年龄层
次、居住状况、婚姻状态、以及职业等按照有序变量

由低至高依次赋值；性别方面男性赋值为 1，女性为
2，采用多元 Logistic回归分析疫情心理综合症严重
程度的影响因素。 约0.05为差异有统计学意义。
2结果
2.1一般情况 本次参与调查的医护人员家属男女

比例均衡，绝大部分参与者的学历为专科及以上学

历，且绝大部分与家人同居，其中超三成调查对象从

事医疗相关职业，小部分调查对象为文化程度较高

的公务/事业单位人员和公司职员，并且还有部分人
从事个体以及其他职业。无防疫任务普通人群男性

与女性的比例一致，绝大部分为专科及以上学历，并

与家人同居，公司职员、学生、公务员为普通人群主

要职业，医务人员占少部分，见表 1、图 1。
2.2调查对象对新冠肺炎疫情的关注度 在所有医

护人员家属中，援鄂医护人员家属受疫情影响心态

变化非常大的有 390名，远高于省内医护人员家属
的 304名；援鄂医护人员家属对疫情关注程度非常
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2.3医护人员家属疫情期间个人心理状态评估 医

护人员家属的标准分和粗分与疫情期间普通群众和

常模比较，差异均无统计学意义（ 跃0.05），见表 2。
对医护人员家属的测试内容进行不同类别障碍分

类，其中精神-情感障碍项目得分高于其他类别，抑
郁心理障碍得分最低，见表 3。

2.4疫情期间调查对象心理健康情况 在医护人员

家属中，心理健康无症状者占比最大，但援鄂医护家

属心理健康无症状者少于省内医护家属，轻度疫情

焦虑症多于省内医护家属，差异均有统计学意义

（ 约0.05）。在所有调查对象中，60.00%以上的医护家
属表现为无症状，但低于普通群众，差异有统计学意

义（ 约0.05）；医护人员家属中度和重度疫情焦虑综
合征人数多于普通群众，差异有统计学意义（ 约
0.05），见表 4。多元 Logistic回归分析显示，影响疫
情心理综合症严重程度的因素依次为：文化程度、年

龄、性别、职业，见表 5。
2.5疫情平稳后调查对象的心理状态 疫情平稳后，

超过九成的医护人员家属均无心理健康症状，轻度

疫情焦虑症人数减少，援鄂医护人员家属各类病情

程度与省内医护人员家属比较，差异均无统计学意

义（ 跃0.05）。在所有受试者中，近 94.80%的医护家
属无症状，医护人员家属与普通群众比较，差异无统

计学意义（ 跃0.05）。疫情平稳之后仍有 5.20%的医
护人员家属有轻度焦虑症，与普通群众比较，差异有

统计学意义（ 约0.05），见表 6。

大者达到 450名，高于省内医护人员家属的 355名。
受新冠疫情影响，所有医护人员家属心态变化非常大

的有 694名，远高于普通人群的 328名。对“新冠”疫
情的关注程度上，医护人员家属的关注程度非常大有

805名，远高于同时期普通人群的 426名，见图 2。

调查对象

医护人员家属

普通群众

1000
1000

年龄（岁）

33.95依13.71
34.03依13.83

男

460（46.00）
479（47.90）

女

540（54.00）
521（52.10）

文化程度（专科及以上）

832（83.21）
843（84.34）

居住状况（与家人同居）

872（87.23）
882（88.15）

性别

表 1 调查对象一般情况[ 依 袁 渊%冤]

图 1 调查对象职业分布图

图 2 调查对象对新冠肺炎疫情的关注度

调查对象

医护人员家属

普通群众

常模

粗分

83.47依19.68
86.38依10.62
88.16依8.55

标准分

51.00依12.05
53.00依8.39
54.00依5.24

表 2 医护人员家属在疫情期间心理状态得分渊 依 袁分冤

类别

精神-情感障碍
抑郁心理障碍

躯体障碍

精神运动障碍

总分

12.54依1.42
29.4依9.34
20.05依6.56
21.48依2.36

题目个数

6
20
12
12

各题目平均分

2.09
1.47
1.67
1.79

表 3 疫情引起的不同类别障碍得分情况渊 依 袁分冤
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3讨论
2019年新型冠状病毒肺炎作为重大公共卫生

事件，进入公众的视线，成为威胁全球健康的呼吸道

传染疾病[9]。由于疫情爆发突然，全球医疗系统都面
临巨大的挑战，需要应对新药开发、疫苗研制、大量

医药物资供给以及实行严格的医学观察管控等[10-13]，
都导致了大量的医护工作人员需求。在社会关系中，

医护人员也有家庭成员，疫情期间医护人员家属会

对医护人员的个人健康安全担忧，产生不良心理情

绪。因此有必要关注医护人员家属的心理健康状

态，并给予相应的指导和帮助，做好医护人员的后

勤工作[14]。
新型冠状病毒肺炎是一次较重大的突发性公共

卫生事件，引发了人们的广泛关注，我们也在医护人

员家属中调查了其对疫情的态度和反应。本研究发

现，医护人员家属对疫情的关注度以及受疫情的影

响程度高于普通人群，其中，赴鄂医护人员家属的关

注度和影响程度又高于省内医护人员家属。这说明

在不断关注疫情的同时，医护人员家属也在心态和

生活方式上受到影响，并造成一定程度的不良心理

压力和负担。本研究进一步发现，医护人员家属在

“精神-情感”方面受到的冲击最大，这可能与大部
分医护人员家属心理健康状态的改变相关，同时，精

神运动障碍得分位列第二，也值得给予关注。本研

究认为，疫情的凶险迫使医护人员家属对身在一线

的亲人给予持续性的关注导致了家属在“精神-情
感”方面的巨大困惑，而疫情期间严格的隔离措施也

在一定程度上加剧了这种情绪的产生。

有研究表明，新冠肺炎疫情的突发性、紧急性、

严重性、高度不确定性和社会危害性会引发群体性

的焦虑和恐慌情绪[15]，据最新的全国调查数据显示，
中国人群焦虑患病率为 7.60%[16]。本研究发现，疫情
期间医护人员家属各类焦虑综合征高达 39.00%，援
鄂医护人员家属心理状态更加严重，其中文化程度

和年龄是影响焦虑的重要相关因素，这与郑晨等[17]

的研究相同。在疫情平稳之后，医护人员家属的心理

焦虑综合征得到了改善，说明疫情对医护家属的心

理影响是短暂性的，并不会对家属造成持续性的创

伤，随着疫情防控形势得到有效控制和趋于平稳，医

务工作者的压力也逐步减轻，广大人民群众的生产

生活也逐步恢复正常，这些利好都有效改善了医护

人员家属的心理状态。

综上所述，本次疫情对一线医护人员家属，尤其

是对援鄂医护人员家属产生了较大的心理健康影

响，引起短暂的“精神-情感”方面的巨大困惑和不
同程度的疫情焦虑综合征，其主要与文化程度和年

龄等因素高度相关，而随着疫情的平稳这种心理创

伤也随之缓解和消失。
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