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珠江三角洲某校高中生心理健康状况调查与管理
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【摘要】 目的 调查珠江三角洲（简称“珠三角”）某高级中学学生的心理健康状况，分析比较不同性别、年级、文理分科及

成绩排名的学生心理健康状况，推进学生心理健康个体化管理。方法 于 2019年 11月 7日-18日采用中国中学生心理健康量

表（MSSMHS）对珠三角某中学全校 1 917名高中学生的心理健康状况进行测评，比较该校高中生心理健康状况与常模的差异，

分析性别、年级、学习成绩等因素与心理健康的相关性。结果 高中生心理异常检出率为31. 4%，各因子异常检出率前三者依

次为学习压力感（55. 3%）、情绪波动性（52. 6%）、焦虑（51. 6%），而心理不平衡的异常检出率最低（21. 7%）。其中，女生心理异

常检出率高于男生（29. 2% vs. 33. 5%），文科生心理异常检出率高于理科学生（31. 1% vs. 27. 5%），学习成绩排名一般的学生

心理异常检出率最高（43. 3%），高一年级学生心理异常检出率最高（36. 4%）。结论 珠三角某中学高中生心理健康状况不容

乐观，需重点关注高一年级学生、女生以及成绩一般的学生。
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Investigation and management of mental health status of

high school students in a school in Pearl River Delta
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【Abstract】 Objective To investigate the mental health status of students in a senior high school in the Pearl River Delta，
analyze and compare the health status of students of different genders，grades，arts and science，grade ranking，so as to promote the
individualized management of students' mental health. Methods From November 7 to 18，2019，the mental health status of 1917
senior high school students in a middle school in the Pearl River Delta was assessed by using the Middle School Students Mental
Health Scale（MSSMHS）. and the relationship between gender，grade，academic achievement and mental health was analyzed.
Results The detection rate of psychological abnormality in senior high school students was 31. 4%. The top three detection rates of
each factor were learning pressure（55. 3%），emotional volatility（52. 6%） and anxiety（51. 6%），while the detection rate of
psychological imbalance was the lowest（21. 7%）. Among them，the detection rate of psychological abnormality of female students
was higher than that of male students（29. 2% vs. 33. 5%）. In the aspect of arts and science，the detection rate of psychological
abnormality of liberal arts students was higher than that of science students（31. 1% vs 27. 5%）. In terms of performance ranking，the
average students had the highest detection rate of psychological abnormality（43. 3%）. In terms of grade，the detection rate of
psychological abnormality of the students in grade one was the highest（36. 4%）. Conclusion The mental health status of senior high
school students in a middle school in the Pearl River Delta is not optimistic. The attention should be paid to the grade one senior high
school students，girls and average students.

【Keywords】 Senior high school student；Mental health；Middle school students mental health scale； Individualized
management

近年来，中国政府对于社会公众心理健康的重

视程度不断提高。2019年，国家卫健委组织出台了

《健康中国行动（2019-2030年）》［1］，明确将“心理健

康促进行动”作为其重大专项行动之一，特别强调
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要针对青少年、孕产妇、老年人、高压职业人群等重

点人群分别设计相对应的心理健康服务措施，以学

校、社区和综合性医疗机构心理卫生服务为重点，

构建多学科多部门共同参与的心理卫生服务、预警

干预工作机制。高中阶段是青少年向成人转变的

过渡时期，期间青少年的生理和心理会发生巨大变

化，在面临不断增强的升学压力下，其可能在不同

阶段存在不同程度的心理冲突，容易出现强迫、人

际敏感、敌对、焦虑、抑郁等各种心理问题［2-4］，影响

他们的学习和心身健康。据《中国国民心理健康发

展报告（2017-2018）》报道，青少年心理健康水平随

年龄增长呈下降趋势，而其中高中生心理健康指数

最低［5］。“心理健康促进行动”要求“教育部门要定期

开展学生心理健康状况和学校心理健康教育状况

调查，督促学校完善心理健康教育机制，以积极导

向将结果反馈学生家长”［1］。本研究基于近几年高

中生因心理问题困扰而去医院就诊的人数呈显著增

长的趋势，提出“家庭-学校-专科医院共同努力促进高

中生心理健康”设想，以珠江三角洲（下称“珠三角”）某

高级中学作为试点，调查学生的心理健康状况，分析比

较不同性别、年级、文理分科及成绩排名的学生心理健

康状况，推进学生心理健康个体化管理。

1 对象和方法

1. 1 对象

于 2019年 11月 7日-18日，以珠三角某高级中

学就读的全体学生作为研究对象，展开问卷调查。

纳入标准：①参加测试时身体健康；②既往无严重

躯体疾病和精神疾病。排除标准：①既往曾因严重

精神疾病住院治疗者；②1周内因伤病住院、刚出院

或虽无住院但未完全康复者；③因病休学或请假

者；④测试答卷存在重复或遗漏者。本研究测试经

学生家长及学生知情同意，自愿参加。珠三角某高

级中学三个年级学生共 2 200人，符合入组标准且

不符合排除标准者共有 1 956人，剔除 39份项目填

写不全或重复勾选的无效问卷，收回有效问卷 1
917份，有效问卷回收率为98. 0%。

1. 2 调查工具

采用自编调查问卷收集学生的性别、年级等一

般资料，高二、高三学生还要求填写年级排名、选读

科目（文科或理科）。

采用王极盛编制的中国中学生心理健康量表

（Middle School Students Mental Health Scale-60，
MSSMHS-60）［6］，该量表由 10个分量表组成，包括强

迫症状（不能自控的想法和行为，并为此烦恼）、偏

执（多疑、不信任别人）、敌对（易怒、不友好）、人际

关系敏感（人际交往中紧张、不自然）、抑郁（心情不

佳、情绪低落）、焦虑（担心、着急）、学习压力感（学

业带来的心理压力）、适应不良（对学校生活的不适

应）、情绪波动性（情绪不稳定）、心理不平衡（不服

气、嫉妒）。每个分量表包括 6个条目，共 60个条

目。采用李克特 5级评分，1~5分别表示“从无”“轻

度”“中度”“偏重”“重度”。依据MSSMHS-60的评

分标准，总评分≥2则认为心理健康检出异常。总评

分及各因子评分为 2~2. 99分表示存在轻度的心理

健康问题，3~3. 99分表示存在中等程度的心理健康

问题，4~4. 99分表示存在较重的心理健康问题，5
分表示有严重心理问题，量表总评分与各分量表的

相 关 在 0. 765~0. 873，各 分 量 表 之 间 的 相 关 在

0. 403~0. 759。总评分=各条目评分之和除以60。
1. 3 调查方法

调查前全校班主任接受统一培训，熟悉量表内

容及调查目的，使用统一的指导语。利用班会课时

间通过网络发放问卷，学生根据其近期的真实情况

进行自评。所有填写问卷的学生及家长在参与前

知情并同意。问卷完成时间约12 min。
1. 4 统计方法

使用 SPSS 24. 0进行统计分析，计数资料采用

［n（%）］表示，鉴于本研究为健康普查，对性别、年

级、文理科、成绩排名等类别学生各因子评分及异

常人数采用描述统计。

2 结 果

2. 1 一般情况

共 1 917人完成本次调查，年龄为 15~19岁，其

中男生 922人（48. 1%），女生 995人（51. 9%）；高一、

高二、高三年级分别为 653 人（34. 1%）、640 人

（33. 4%）、624人（32. 5%）。高二、高三年级共 1 264
人，其中文科生 470 人（37. 2%），理科生 794 人

（62. 8%）；成绩优（年级排名前 70名者）为 376人
（29. 7%），良（年级排名第 71~250名）者有 768人
（60. 7%），一般（年级排名 250名以后者）为 120人
（9. 6%）。
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2. 2 高中生MSSMHS-60总评分及各因子评分

1 917 名被测高中生 MSSMHS-60 总评分为

0. 98~4. 44分［（1. 83±0. 49）分］，学习压力感、焦虑、

情绪波动性因子评分大于 2，达到轻度异常；强迫症

状、偏执、敌对、人际关系敏感、抑郁、适应不良、心

理不平衡因子评分小于2。见表1。

2. 3 高中生心理健康状况总体情况

高中生 MSSMHS-60总评分在正常范围者共

1 315人（68. 6%），达轻度心理健康异常者 554人
（28. 9%），中度心理健康异常者 45人（2. 3%），重

度心理健康异常者 3人（0. 1%），每个年级各有 1人。

各因子异常检出率前三者依次为学习压力感

（55. 3%）、情绪波动性（52. 6%）、焦虑（51. 6%），

而 心 理 不 平 衡 的 异 常 检 出 率 最 低（21. 7%）。

见表 2。

2. 4 不同人口学资料的高中生心理健康状况

结果显示，女生心理异常检出率高于男生

（29. 2% vs. 33. 5%）；文理科方面，文科生心理异

常检出率高于理科学生（31. 1% vs. 27. 5%）；成绩

排名方面，排名一般的学生心理异常检出率最高

（43. 3%），其次为良（27. 9%）、优（26. 1%）；年级

方 面 ，高 一 年 级 学 生 心 理 异 常 检 出 率 最 高

（36. 4%），其次为高三（30. 9%）、高二（26. 7%）。

见表 3。
3 讨 论

本研究中珠三角某高级中学 31. 4%的学生受

到不同程度的心理问题困扰。。虽然总体低于同是

关于对珠三角地区中学生心理健康状况的调查结

果［6-8］，但有超半数的学生有感到学习压力大或有焦

虑及情绪不稳定等心理异常倾向，应当引起学校和

家长重视。

本研究结果显示，高中生心理健康状况存在性

别差异。女生心理异常人数（百分比）高于男生，尤

其是在敌对、抑郁、焦虑、人际关系方面，与常模及

国内其他地区研究结果类似［9-11］。文科学生以女性

居多，心理健康状况总体不如理科生。高一年级女

生情绪不稳定发生率接近 90%。有研究报告，儿童

期男女生抑郁没有显著差异，但从青春期早期开

始，男女生的抑郁水平开始有显著差异，到青春期

晚期女生抑郁水平是男生的两倍［12］。所以，学校心

理健康促进工作既要全面普及，又要有所侧重，应

加强对女生的关注和情绪疏导，着重引导她们形成

积极的心态和良好的自我认知，以及独立正确处理

问题的能力。

表1 高中生MSSMHS-60总评分及各因子评分（分）

项 目

总评分

强迫症状

偏执

敌对

人际关系敏感

抑郁

焦虑

学习压力感

适应不良

情绪波动性

心理不平衡

MSSMHS-60评分

最小值

0. 98
1. 00
1. 00
1. 00
1. 00
1. 00
1. 00
1. 00
1. 00
1. 00
1. 00

最大值

4. 44
4. 33
5. 00
4. 67
4. 50
4. 83
5. 00
5. 33
4. 83
4. 83
4. 33

平均值

1. 83
1. 98
1. 71
1. 60
1. 84
1. 84
2. 01
2. 04
1. 83
2. 03
1. 58

标准差

0. 49
0. 55
0. 58
0. 59
0. 62
0. 62
0. 73
0. 66
0. 56
0. 62
0. 50

方差

0. 24
0. 30
0. 33
0. 35
0. 39
0. 38
0. 53
0. 43
0. 31
0. 38
0. 25

注：MSSMHS-60，中国中学生心理健康量表

表2 高中生心理健康状况［n（%）］
项 目

总评分

强迫症状

偏执

敌对

人际关系敏感

抑郁

焦虑

学习压力感

适应不良

情绪波动性

心理不平衡

心理健康状况检出情况

正常

1315（68. 6）
934（48. 7）
1333（69. 5）
1474（76. 9）
1179（61. 5）
1180（61. 6）
928（48. 4）
857（44. 7）
1183（61. 7）
909（47. 4）
1501（78. 3）

轻度异常

554（28. 9）
867（45. 2）
501（26. 1）
364（19. 0）
612（31. 9）
621（32. 4）
768（40. 1）
871（45. 4）
649（33. 9）
836（43. 6）
381（19. 9）

中度异常

45（2. 3）
112（5. 8）
72（3. 8）
67（3. 5）
115（6. 0）
100（5. 2）
179（9. 3）
161（8. 4）
77（4. 0）
156（8. 1）
30（1. 6）

重度异常

3（0. 1）
4（0. 2）
11（0. 6）
12（0. 6）
11（0. 6）
16（0. 8）
42（2. 2）
28（1. 5）
8（0. 4）
16（0. 8）
5（0. 3）

异常合计

602（31. 4）
983（51. 3）
584（30. 5）
443（23. 1）
738（38. 5）
737（38. 4）
989（51. 6）
1060（55. 3）
734（38. 3）
1008（52. 6）
416（21. 7）

注：MSSMHS-60，中国中学生心理健康量表
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本调查结果显示，高一年级学生存在心理健康

异常检出率最高，高三次之，高二年级最低，高一学

生强迫、学习压力感、焦虑、抑郁、情绪稳定性等因

子评分高于其他两个年级，可能是因为：①高一年

级学生刚从初中升上高中不久，尚处于适应阶段，

社交关系尚未完全建立，可能无法通过与周围同

学、朋友交流缓解压力，情绪波动较为明显；②受该

校教育风格和心理健康教育重视程度的影响；③高

二学生不再像高一新生那样面临角色的转变，课外

活动较多，积极参与体育活动及社团活动，也没有

高三学生那样过多的高考压力，心态较为轻松，而

高三年级的学生在较高压状态下持续学习生活，学

会了自我调节，其心理健康水平逐渐趋于平稳状

态。在本项目实施过程中发现，该校重视高一年级

学生心理健康促进，思政教育课程多于其他年级，

鼓励学生培养自己的兴趣爱好，参加社团组织的各

项文体活动。

既往有关学生的学业成绩与心理健康关联性

的研究较少。有研究显示，普通高中学生的心理健

康状况优于职业高中的学生［12］，城市重点中学的中

等生和后进生，可能由于压力过大、准备不充分等

因素，加上情绪调控能力比较弱，更容易产生焦虑

感［13］。本研究表明，学习成绩优良的学生心理健康

异常人数所占比例较低，提示心理健康与学习成绩

存在一定关系。成绩优异的学生易受到学校及老

师的赞赏，是同学羡慕和学习的对象，更易树立强

大的自信和积极的自我形象，对人际关系、情绪、学

习态度、意志行为等都有好的推动［14］。而成绩排名

靠后的学生人际关系敏感、抑郁心境、敌对情绪、学

习压力感重，对老师的教学方法或对环境适应不

良，自我评价过低，自我认同低，存在自卑心理，造

成学习倦怠［15］，可能对认知功能和学习效率造成影

响，继而影响学习成绩。

影响高中生心理健康的因素较多，可按下列线

索进行排查分析：①生理因素，如男女性别差异或

先天的生理缺陷；②个体因素，如个人素养、品行以

及身体健康状况等；③社会因素，如当时的社会环

境；④家庭环境因素，如父母关系、家庭教养方式、

家庭经济状况等；⑤学校因素，如办校理念、教师素

质、课程编排等，其中，学校教育和家庭环境因素对

高中生心理健康影响最大［16］。高中阶段是心身发

育的重要时期，其心理健康问题应引起学校、家庭、

社会的高度重视。因此，学校、家庭、社会及专业医

疗机构共同协作，分析影响每个高中生心理健康的

具体因素，建立学生的心理健康档案，制定个体化

的干预策略，实施个体化管理已势在必行。

综上所述，珠三角某高中学生心理健康状况不

容乐观，普遍存在不同程度的学习压力感、焦虑、强

迫症状、情绪不稳定等异常，且因性别、年级、成绩

排名等不同而各有差异，重点关注女生、高一年级、

成绩排名落后的高中生心理健康问题，实行个体化

管理。本研究不足之处在于未对学生的心理健康

问题出现的原因，如学校、家庭等方面存在的问题

进行分析，未来将针对以上问题进行深入探讨。

表3 不同人口学资料的高中生MSSMHS-60评分异常情况［n（%）］

项 目

总评分

强迫症状

偏执

敌对

人际关系敏感

抑郁

焦虑

学习压力感

适应不良

情绪波动性

心理不平衡

性别

男生

（n=922）
269（29. 2）
472（51. 2）
289（31. 3）
206（22. 3）
329（35. 7）
293（31. 8）
426（46. 2）
473（51. 3）
347（37. 6）
460（49. 9）
230（24. 9）

女生

（n=995）
333（33. 5）
511（51. 4）
295（29. 7）
237（23. 8）
409（41. 1）
444（44. 6）
523（56. 6）
579（58. 2）
387（38. 9）
548（51. 1）
196（19. 7）

文理分科

文科

（n=470）
146（31. 1）
226（48. 1）
134（28. 5）
104（22. 1）
181（38. 5）
200（42. 6）
266（56. 6）
253（53. 8）
188（40. 0）
228（48. 5）
87（18. 5）

理科

（n=794）
218（27. 5）
379（47. 7）
225（28. 3）
167（21. 0）
265（33. 4）
277（34. 9）
373（47. 0）
380（47. 9）
257（32. 4）
370（46. 6）
161（20. 3）

成绩排名

优

（n=376）
98（26. 1）
64（17. 0）
124（33. 0）
70（18. 6）
114（30. 3）
124（33. 0）
185（49. 2）
157（41. 8）
122（32. 4）
163（43. 4）
64（17. 0）

良

（n=768）
214（27. 9）
152（19. 8）
290（37. 8）
165（21. 5）
272（35. 4）
290（37. 8）
380（49. 5）
395（51. 4）
271（35. 3）
360（46. 9）
152（19. 8）

一般

（n=120）
52（43. 3）
32（26. 7）
63（52. 5）
36（30. 0）
60（50. 0）
63（52. 5）
74（61. 7）
81（67. 5）
52（43. 3）
75（62. 5）
32（26. 7）

年级

高一

（n=653）
238（36. 4）
378（57. 9）
225（34. 5）
172（26. 3）
292（44. 7）
260（39. 8）
350（53. 6）
419（64. 2）
289（44. 3）
410（62. 8）
168（25. 7）

高二

（n=640）
171（26. 7）
304（47. 5）
166（25. 9）
135（21. 1）
215（33. 6）
218（34. 1）
301（47. 0）
326（51. 9）
197（30. 8）
291（45. 5）
112（17. 5）

高三

（n=624）
193（30. 9）
300（48. 1）
193（30. 9）
136（21. 8）
231（37. 0）
259（41. 5）
338（54. 2）
307（49. 2）
248（39. 7）
307（49. 2）
136（21. 8）

注：MSSMHS-60，中国中学生心理健康量表
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