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大学生体质弱势群体心理健康现状分析

马　倩　尹克峰△

（济宁医学院药学院，日照２７６８２６；济宁医学院基础医学院，济宁２７２０６７）

　　摘　要　目的　调查分析大学生体质弱势群体的心理健康状况。方法　采用《症状自评量表ＳＣＬ９０》对山
东省１３所高校５６１名体育课程免修的体质弱势大学生进行调查。结果　大学生体质弱势群体量表得分７项高
于全国常模，其中只有抑郁因子有显著性差异（Ｐ＜０．０５）；女生的强迫症状、人际关系、抑郁、焦虑、恐惧、偏执因
子得分高于男生（Ｐ＜０．０５）；农村学生抑郁、敌对、恐惧因子得分和总均分高于城市学生（Ｐ＜０．０５），强迫症状、
人际关系、焦虑因子得分和总均分高于城市学生，有显著性差异（Ｐ＜０．０１）；大一学生人际关系、抑郁、焦虑、敌
对因子得分高于常模（Ｐ＜０．０５），大二、大三抑郁因子得分高于常模（Ｐ＜０．０５），大四强迫症状、偏执因子得分高
于常模（Ｐ＜０．０５）。结论　大学生体质弱势群体的心理健康教育应受到重视，群体性别、生源地、年级的不同会
导致心理健康水平的差异，应区别对待，有的放矢。
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　　大学是人生最重要的发展时期，是青年人学习
知识、增长才干、放飞梦想的地方。象牙塔内的莘

莘学子既拥有广阔发展空间，也肩负社会发展的重

任。但他们由于年纪轻且阅历少，面对这样的机遇

与挑战，极易出现心理问题。大学生的心理健康已

经受到了社会各方的关注［１２］。与同年龄阶段人群

相比，大学生群体的心理健康水平，大大低于其他

群体，至少１／５的大学生存在心理健康问题，具体
轻重程度不一［３］，因心理健康问题影响大学学业

的，占到整个退学、休学人数的一半以上。大学生

中体质弱势群体，主要指残疾、疾病、肥胖等体质因

素导致完成不了大学公共体育课学习的群体；相对

于正常学生，他们的心理健康问题容易被忽视。本

文对大学生体质弱势群体的心理健康状况调查分

析，以期为提高大学生群体的心理健康水平提供数

据参考。

１　对象与方法

１．１　对象
以山东省济宁市、日照市两地 １３所高校的

５６１名体质弱势大学生为研究对象，发放问卷５６１
份，收回有效问卷５２７份，有效率９４％，其中男生
３１２名，平均年龄（１９．８５±１．８７）岁，女生２１５名，
平均年龄（１９．２６±１．３８）岁。全部为申请公共体
育课程免修，且自愿参与调查的学生。

１．２　方法
１．２．１　基础资料调查　包括大学生的性别、年龄、

年级、生源地等。

１．２．２　 《症状自评量表 ＳＣＬ９０》测评　《症状自
评量表ＳＣＬ９０》共有９０个测评项目，分为９个方
面测评，即躯体化、强迫、人际关系、抑郁、焦虑、敌

对、恐怖、偏执和精神病性。每个测评项目有５个
层次：没有、很轻、中等、偏重、严重，分别记 １～５
分。各因子信度为０．６８５～０．８７３，效度拟合指标
为ＧＴＩ＝０．９６６，ＮＴＩ＝０．９８０，ＣＴＩ＝０．９８７，ＲＭＳＥＡ
＝０．０４７，χ２／ｄｆ＝２．７６７。量表的信度、效度良好，
能够保证调查的可靠性［４］。

１．３　统计学方法
数据采用ＳＰＳＳ１９．０统计软件进行处理。

２　结果

２．１　山东省大学生体质弱势群体心理健康总体状
况

见表１。
２．２　男、女大学生体质弱势群体心理健康状况比
较

见表２。
２．３　城市、农村大学生体质弱势群体心理健康状
况比较

见表３。
２．４不同年级大学生体质弱势群体与全国大学生
常模ＳＣＬ９０得分比较

见表４。

表１　大学生体质弱势群体与全国大学生常模ＳＣＬ９０得分比较（分，珋ｘ±ｓ）

组别 躯体化 强迫 人际关系 抑郁 焦虑 敌对 恐惧 偏执 精神病性 总均分

大学生体质弱势

群体（ｎ＝５２７）
１．５６±０．５７ ２．００±０．６８ １．９３±０．６７ １．８６±０．５９ １．７０±０．５６ １．６８±０．６５ １．４９±０．５１ １．７６±０．６３ １．５７±０．５５ １．７４±０．７０

全国大学生常模

（ｎ＝１９４６）
１．５８±０．５１ １．９２±０．６４ １．８５±０．６４ １．７０±０．６４ １．５９±０．５７ １．６８±０．６５ １．４２±０．５１ １．７８±０．６５ １．５８±０．５４ １．６７±０．７０

ｔ －０．０７ ０．３５ ０．２３ １．９１ ０．６３ －０．７１ ０．９４ －０．５９ ０．９８ ０．７０

Ｐ ０．９３５ ０．７２８ ０．８２１ ０．０２９ ０．５１６ ０．２２７ ０．３５２ ０．５４２ ０．３２５ ０．４７７

　　注： Ｐ＜０．０５。

表２　男、女大学生体质弱势群体ＳＣＬ９０得分比较（分，珋ｘ±ｓ）

组别 躯体化 强迫 人际关系 抑郁 焦虑 敌对 恐惧 偏执 精神病性 总均分

男生（ｎ＝３１２） １．５７±０．５８１．９６±０．６８１．９１±０．６８１．８３±０．６１１．６７±０．５８１．６９±０．６２１．４６±０．５２１．８３±０．６４１．５７±０．５６１．７２±０．６１

女生（ｎ＝２１５） １．５６±０．５５２．０５±０．６５１．９９±０．６７１．９１±０．５８１．７７±０．５８１．７１±０．６０１．５５±０．４９１．９３±０．６１１．５７±０．６４１．７８±０．５８

ｔ ０．０７ －２．３６ －１．５６ －１．３４ －１．１４ －０．２５ －１．２７ －１．５６ ０．０２ －１．５７

Ｐ ０．５６７ ０．０１３ ０．０４２ ０．０４６ ０．０４９ ０．６１２ ０．０４７ ０．０３９ ０．７１８ ０．０３８

　　注： Ｐ＜０．０５。
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表３　城市、农村大学生体质弱势群体ＳＣＬ９０得分比较（分，珋ｘ±ｓ）

组别 躯体化 强迫 人际关系 抑郁 焦虑 敌对 恐惧 偏执 精神病性 总均分

城市（ｎ＝２０１） １．５７±０．５５１．９５±０．６１１．８８±０．６３１．８２±０．５３１．６４±０．５２１．６５±０．５９１．４５±０．４８１．８５±０．５９１．５５±０．５３１．６９±０．５６

农村（ｎ＝３２６） １．５５±０．５９２．２６±０．６９２．１０±０．６８１．９０±０．６７１．９７±０．５９１．７４±０．６２１．７３±０．５２１．８７±０．６５１．５９±０．５６１．７８±０．６２

ｔ ０．６１ －２．３４ －２．１３ －１．５６ －２．１７ －１．８７ －１．８５ －０．５６ －０．２１ －１．４２

Ｐ ０．６２６ ０．００８ ０．００７ ０．０４０ ０．００８ ０．０４０ ０．０４３ ０．１８７ ０．８１１ ０．０３９

　　注： Ｐ＜０．０５。

表４　不同年级大学生体质弱势群体与全国大学生常模ＳＣＬ９０得分比较（分，珋ｘ±ｓ）

组别 躯体化 强迫 人际关系 抑郁 焦虑 敌对 恐惧 偏执 精神病性 总均分

大一（ｎ＝１３６） １．５９±０．５９１．９２±０．７１１．９６±０．６８１．９０±０．６２１．７５±０．５９１．７３±０．６２１．５４±０．５３１．８９±０．６５１．５７±０．５６１．７７±０．６２

大二（ｎ＝１２８） １．５５±０．５４１．９８±０．６４１．９１±０．６６１．８４±０．５８１．６９±０．５５１．６６±０．６０１．５１±０．４９１．８６±０．６１１．５４±０．５３１．７３±０．５８

大三（ｎ＝１３１） １．５７±０．５５１．９９±０．６５１．９３±０．６７１．８７±０．６８１．７３±０．５６１．６９±０．６１１．５３±０．５１１．８４±０．６２１．５５±０．５４１．７４±０．５９

大四（ｎ＝１３２） １．６４±０．５５２．０４±０．６１１．８８±０．６３１．８１±０．５３１．６８±０．５２１．７０±０．５９１．４８±０．４７１．８９±０．５９１．５９±０．５３１．７１±０．５６

全国大学生常模（ｎ＝１９４６）１．５８±０．５１１．９２±０．６４１．８５±０．６４１．７０±０．６４１．５９±０．５７１．６８±０．６５１．４２±０．５１１．７８±０．６５１．５８±０．５４１．６７±０．７０

ｔ１ ０．０８ ０．６９ １．９６ ２．０３ １．６４ １．５６ ０．０７ ０．１１ ０．０９ ０．５７

ｔ２ －０．０７ ０．３５ ０．２８ １．７９ ０．６７ －０．０４ ０．９４ －０．５１ ０．９８ ０．４０

ｔ３ －０．０３ ０．３１ ０．２３ １．９６ ０．５３ －０．０２ ０．９０ －０．５９ ０．７８ ０．５０

ｔ４ ０．４４ １．６５ ０．２１ ０．７１ ０．６７ ０．５４ ０．５３ １．７４ ０．７５ ０．０７

　　注：ｔ１、ｔ２、ｔ２、ｔ４分别为大一、大二、大三、大四体质弱势群体与全国大学生常模得分比较值； Ｐ＜０．０５。

３　讨论

３．１　大学生心理健康状况不容乐观
本文结果显示，山东省大学生体质弱势群体组

和全国大学生常模组的 ＳＣＬ９０总均分都在１．５～
２．５之间。弱势群体组总均分１．７４，高于全国大学
生常模组，９项因子得分，除“躯体化”“敌对”和
“偏执”３项，都高于全国大学生常模，尤其是抑郁
程度明显。主要原因有：１）大学生群体的心智不
够成熟，缺乏意志力与自我调控能力，遇到困难、困

惑时极易产生心理健康问题。２）大学生体质弱势
群体由于先天不足或后天发育的原因，他们运动能

力比较差，掌握不了体育课上的运动技能，加之自

卑心理，课下羞于练习，引发恶性循环，生活缺乏自

信心。３）由于山东省是教育发达省份，校内竞争
与就业压力较大，更易使大学生体质弱势群体的心

理出现问题［５］。学校应构建心理健康管理体系，

备案大学生体质弱势群体为预警对象，关注其日常

心理动态；对他们开设专项课程辅导，以心理干预

的方式，积极改善群体的心理健康状况。

３．２　女生体质弱势群体心理健康状况低于男生
女生体质弱势群体的“强迫症状”“人际关系”

“抑郁”“焦虑”“恐惧”“偏执”６个因子得分和总均

分高于男生，可见其总体心理健康水平低于男生。

有研究认为，女生一般更内向、注意细节，应变能力

差，容易紧张失控，体验到的心理冲突更大［６］。而

且女生在生理期受激素水平影响，不仅心情、行为

产生相应的变化，更会对心理健康产生负面影响。

女生群体的心理健康，理应受到更多的关注。

３．３　农村体质弱势大学生相比城市大学生的心理
问题多

主要原因有：１）农村的学生人际关系较为淳
朴和直接，走进大学校园，面对新环境，更容易出现

交际紧张、敏感、自卑等［７］。２）学费与物价的原
因，会使农村大学生因为经济窘迫而出现一些心理

失衡问题［８］。３）城市学生中、小学接受的包括体
育在内的教育规范系统，心理健康水平相应得到提

高［９］。城市与农村学生的心理健康水平差异，使

我们认识到，对于农村体质弱势大学生，要加强心

理健康教育，对症下药，引导他们建立正确的、价值

观，适应社会，全面健康成长。

３．４　不同年级大学生体质弱势群体心理健康存在
一定差异

大一新生的“人际关系”“抑郁”“焦虑”“敌

对”４个因子得分高于全国大学生常模，且各年级
比较其ＳＣＬ９０得分最高，说明一年级新生的心理

·４２４·
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健康问题较多。新生入校面对新的生活环境、人际

关系和学业压力需要适应，加之自身体弱的现实，

心理负担重，极易出现心理问题。学校对新生应开

设心理健康课程，增加处理人际关系，缓解抑郁、焦

虑、敌对情绪的授课内容。大二、大三学生只有

“抑郁”因子得分显著高于全国大学生常模，表明

两个年级学生，适应大学生活后，心理健康问题相

对减少，但持续的抑郁情绪应引起关注。大四学生

“强迫症状”“偏执”因子得分显著高于全国大学生

常模，表明进入大四后新的心理健康问题出现。大

四学生因面临着就业、升学压力和恋爱交友等诸多

问题，缺乏安全感，易产生急躁情绪，出现心理问

题。学校应未雨绸缪，在三年级就开始缓解偏执、

强迫症的心理健康课程。

本文结果显示，大一、二、三年级的体质弱势群

体学生“抑郁”因子得分显著高于全国大学生常

模，说明抑郁情绪贯穿了许多体质弱势学生大学生

涯。精神医学规定一般抑郁不应超过两周，如果超

过一个月，甚至持续数月或半年以上，则可以肯定

是病理性抑郁症状［１０］。由于体质弱势群体的心理

健康水平更低于正常大学生，对大学生体质弱势群

体的身心健康教育应受到更多地重视。有研究认

为，大学生需要建立自我同一性，在保持个性和满

足社会预期上维持平衡，是心理健康的重要保

证［１１］。体质弱势群体学生需要应对自身体弱带来

的持续压力，很难保持自我的同一性，缺乏信心，思

维抑制；其次，较少参与体育运动以至自我封闭，长

时间心境低落，是抑郁症的高危人群。由此，学校、

教师应长期关注大学生体质弱势群体的抑郁情绪，

开设专项心理健康课程促进其心智发展；改善其学

习生活环境，助其形成健康生活方式；建立帮扶支

持体系，减少其压力性生活事件［１２］；大学生体质弱

势群体性别、生源地、年级的不同会导致心理健康

水平的差异，开展心理健康教育和帮扶工作时要针

对他们特点，区别对待，有的放矢，多措并举，才能

有效预防大学生体质弱势群体抑郁症的发生。
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