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芦山地震5年后雅安市高血压患者心理卫生问题
检出率及其影响因素
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【摘要】 目的 了解芦山地震 5年后雅安市高血压患者心理卫生问题检出率及其影响因素，为促进地震灾区高血压患者

心理健康提供参考。方法 采用分层整群随机抽样方法，于 2018年 12月选取雅安市高血压患者 800例作为研究对象。采用

自编居民基本信息调查表收集患者的基本资料，采用 12项一般健康问卷（GHQ-12）评定患者近期是否存在心理卫生问题，采

用Logistic回归分析其影响因素。结果 回收有效问卷 744份（93. 00%），检出存在心理卫生问题者 79例（10. 62%）。单因素

分析结果显示，不同婚姻状况（P˂0. 01）、家庭人均月收入（P=0. 012）、是否接受社会救助（χ2=25. 194，P˂0. 01）的高血压患者心

理卫生问题检出率差异均有统计学意义。Logistic回归分析显示，未婚/分居/离异/丧偶（OR=3. 879，P=0. 015）以及接受社会

救助（OR=4. 705，P˂0. 01）是高血压患者存在心理卫生问题的危险因素。结论 雅安市高血压患者心理卫生问题检出率较低，

未婚/分居/离异/丧偶者以及接受社会救助的高血压患者心理卫生问题可能更突出。
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【Abstract】 Objective To analyze the prevalence and influencing factors of mental health problems among hypertensive

patients in Ya'an city five years after the Lushan earthquake，so as to provide references for promoting the mental health of
hypertensive patients in earthquake-stricken areas. Methods Stratified random cluster sampling method was adopted to select 800
hypertensive patients in Ya'an city in December 2018. The general information of patients were collected via a self-designed
questionnaire，and their mental health problems were assessed via the 12-item General Health Questionnaire（GHQ-12）. Then
Logistic regression analysis was applied to explore the influencing factors. Result A total of 744 valid questionnaires（93. 00%）were
obtained，and mental health problems were detected in 79 cases（10. 62%）. Univariate analysis denoted that the detection rate of
mental health problems yielded statistical difference among patients of different marital status（P<0. 01），family per capita monthly
income（P=0. 012）and social assistance recipients（χ2=25. 194，P<0. 01）. Logistic regression analysis indicated that the unmarried/
separated/divorced/widowed status（OR=3. 879，P=0. 015）and social assistance recipients（OR=4. 705，P<0. 01）were risk factors
for mental health problems among hypertensive patients. Conclusion The detection rate of mental health problems is low among
hypertensive patients in Ya'an city，while the unmarried/separated/divorced/widowed and social assistance recipients may suffer more
serious mental health problems.

【Keywords】 Earthquake；Hypertension；Mental health status；Mental health problems；Influencing factors
高血压是我国最常见的慢性病之一，是引起心

血管疾病最主要的危险因素［1］，在各类慢性病中是

导致死亡第 1位、疾病负担第 3位的疾病［2］。《中国

心血管健康与疾病报告 2020概要》显示，我国现有

高血压患者约 2. 45亿人［3］。2012年-2015年，我国

18岁及以上居民高血压粗患病率为 27. 9%，并随年
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龄的增长呈上升趋势［4］。高血压是典型的心身疾

病，心理因素在该疾病的发生、发展、转归过程中均

有重要影响［5-6］，而高血压给患者带来的躯体不适、

功能受损以及随之产生的负性情绪又促使患者精

神心理疾病的发生或加剧，导致躯体疾病和精神心

理问题互相影响，形成恶性循环［7］。相关研究显示，

高血压患者心理健康状况较差［8］，抑郁、焦虑等心理

问题较突出［9］。雅安市在 2008年-2013年经历了 5∙
12汶川地震和 4∙20芦山地震。研究表明，地震等重

大创伤性事件对受灾人群心理健康状况的影响可

持续多年［10-11］。4∙20芦山地震后，对灾区人群心理

健康状况的研究主要集中在社区普通居民［12］和老

年人群［13-14］，尚未对社区管理的高血压患者的心理

卫生问题进行研究。故本研究旨在探讨 4∙20芦山

地震 5年后，雅安市社区管理的高血压患者这一特

殊群体的心理卫生问题及其影响因素，为促进地震

灾区高血压患者心理健康提供参考。

1 对象与方法

1. 1 对象

纳入雅安市六县二区（芦山县、天全县、宝兴

县、荥经县、汉源县、石棉县、雨城区、名山区）社区

管理的高血压患者为研究对象。于 2018年 12月采

用分层整群随机抽样方法进行抽样：①从雅安市

153个乡镇（或街道）中随机抽取 33个乡镇（或街

道）；②在被抽取的 33个乡镇（或街道）中随机抽取

27个村（或社区）；③将 27个村（或社区）登记在册

的高血压患者序号作为代表数字，采用随机数字表

法在各村（或社区）中随机抽取 29例患者；④在 27
个村（或社区）中再随机抽取 17个，并在各村（或社

区）登记在册的患者中再随机抽取 1例。纳入标准：

①年龄≥18岁；②社区卫生服务中心或乡镇卫生院

管理的高血压患者；③意识清楚、智能正常；④自愿

参与本研究并配合调查。排除标准：①伴精神疾

病、语言障碍或认知障碍者；②3次入户调查无法找

到抽取的样本则考虑为脱落，以同一社区性别相

同、年龄差距 2岁以内的高血压患者为替代样本。

符合纳入标准且不符合排除标准共 800例。本研究

经雅安市第四人民医院医学伦理委员会审查通过

［审批号：（2018）科研第（10）号］。

1. 2 调查工具

采用自编居民基本信息调查表收集高血压患

者的基本资料，包括姓名、性别、年龄、婚姻状况、民

族、居住地、受教育程度、家庭人均月收入以及是否

接受社会救助。

采 用 12 项 一 般 健 康 问 卷（12-item General
Health Questionnaire，GHQ-12）评定高血压患者近

期是否存在心理卫生问题。共 12个条目，每个条目

回答选项为 4个，采用“0-0-1-1”计分（即在 4个回

答选项中作答 1项，选择前两个选项计 0分，选择后

两个选项计 1分），总评分范围 0~12分（≥3分为存在

心理卫生问题），评分越高表明心理卫生问题越严

重［15］。GHQ-12已广泛运用于流行病学调查和社区

人群心理障碍的筛查，信度和效度较好［16］。

1. 3 评定方法及质量控制

于 2019年 1月-5月进行入户调查，调查人员为

精神专科医院医护人员，在调查前邀请专家进行统

一培训，培训后一致性检验 α=0. 875。调查当天由

社区卫生服务中心工作人员或居委会工作人员引

导，在获得调查对象知情同意后进行入户调查。调

查过程中，由调查人员对各问题含义进行解读，不

使用诱导性或暗示性语言，避免调查对象理解出现

偏倚，每位被试测评耗时约10~20 min。调查质控人

员对每天回收的问卷进行审核并剔除不合格的问

卷。剔除标准：①问卷作答存在明显的逻辑错误；

②所有问题均选同一个答案；③一份问卷中漏填题

项超过3个。

1. 4 统计方法

采用Epidata 3. 1双人录入数据，使用 SPSS 22. 0
进行统计分析。计数资料以［n（%）］表示，符合正态

分布的计量资料以（
-x±s）表示。单因素分析采用 χ2

检验或 Fisher精确检验，采用 Logistic回归分析心理

卫生问题的影响因素。检验水准α=0. 05。
2 结 果

2. 1 高血压患者心理卫生问题检出率单因素分析

共发放问卷 800份，回收 800份，剔除不合格问

卷 56份，回收有效问卷 744份，有效问卷回收率为

93. 00%。其中，男性 318例（42. 74%），女性 426例
（57. 26%）；年龄（65. 32±12. 06）岁；共检出存在心理

卫生问题者 79例（10. 62%）。单因素分析显示，不

同婚姻状况（P˂0. 01）、家庭人均月收入（P=0. 012）、

是否接受社会救助（χ2=25. 194，P˂0. 01）的高血压

患者心理卫生问题检出率差异均有统计学意义。

见表1。
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2. 2 回归分析

以是否存在心理卫生问题为因变量，以单因素

分析中差异有统计学意义的因素为自变量，纳入

Logistic回归模型进行分析。结果显示，未婚/分居/

离异/丧偶（OR=3. 879，P=0. 015）以及接受社会救助

（OR=4. 705，P˂0. 01）是高血压患者存在心理卫生问

题的危险因素。回归方程：Logit（P）=-2. 289+1. 356×
婚姻状况+1. 549×是否接受社会救助。见表2。

3 讨 论

本研究为 4∙20芦山地震后 5年对雅安市社区

管理的高血压患者心理卫生问题的调查，结果显

示，雅安市高血压患者的心理卫生问题检出率为

10. 62%，接近宁波市（14. 02%）［17］的检出率结果，

低于绵阳市（21%）［7］、上海市（34. 3%）［18］及山东省

（35. 1%）［19］的检出率结果。检出率存在较大差异可

能与调查工具、调查区域、调查时间以及调查样本

等因素有关。本研究中，高血压患者心理卫生问题

检出率较低，可能是因为灾后国家对受灾群众高度

关注，给予心理支持、物质支持等，灾后重建的政策

支持力度较大［14］。

单因素分析显示，不同婚姻状况、家庭人均月收

入以及是否接受社会救助的高血压患者心理卫生问

题检出率差异均有统计学意义（P˂0. 05或 0. 01），不

同性别、年龄、民族、居住地、受教育程度者心理卫

生问题检出率差异均无统计学意义（P均>0. 05）。

已婚/再婚/同居者心理卫生问题检出率低于未婚/分
居/离异/丧偶者，与既往研究结果一致［20-21］，可能是

因为有配偶陪伴者其社会支持度较高，面对负性事

件时，可利用更多的社会资源调节自身情绪；无配

偶陪伴的高血压患者因缺乏倾诉对象与家庭支持，

表1 高血压患者心理卫生问题检出率单因素分析

Table 1 Univariate analysis of the detection rate of mental health problems in hypertensive patients
项 目

性别

年龄

婚姻状况

民族

居住地

受教育程度

家庭人均月收入

是否接受社会救助

男性（n=318）
女性（n=426）
18~44岁（n=30）
45~59岁（n=199）
≥60岁（n=515）
未婚/分居/离异/丧偶（n=17）
已婚/再婚/同居（n=727）
汉族（n=695）
少数民族（n=49）
城镇（n=215）
乡村（n=529）
小学及以下（n=490）
初中（n=188）
高中或中专（n=47）
大专及以上（n=19）
<1 000元（n=450）
1 000~1 999元（n=158）
2 000~2 999元（n=81）
≥3 000元（n=55）
是（n=28）
否（n=716）

存在心理卫生问题者

检出情况［n（%）］
29（9. 12）
50（11. 74）
4（13. 33）
19（9. 55）
56（10. 87）
7（41. 18）
72（9. 90）
74（10. 65）
5（10. 20）
24（11. 16）
55（10. 40）
60（12. 24）
12（6. 38）
4（8. 51）
3（15. 79）
60（13. 33）
14（8. 86）
3（3. 70）
2（3. 64）

11（39. 29）
68（9. 50）

χ2/Fisher检验

1. 315

-

-

-

0. 094

-

-

25. 194

P

0. 252

0. 755

˂0. 010

0. 922

0. 759

0. 129

0. 012

˂0. 010

表2 高血压患者心理卫生问题的Logistic回归分析

Table 2 Logistic regression analysis of mental health problems in hypertensive patients
变 量

常数

婚姻状况

是否接受社会救助

β

-2. 289
1. 356
1. 549

SE

0. 129
0. 558
0. 435

Wald χ2
312. 456
5. 902
12. 697

P

˂0. 010
0. 015
˂0. 010

OR

0. 101
3. 879
4. 705

95% CI

1. 299~11. 580
2. 007~11. 028

注：婚姻状况，未婚/分居/离异/丧偶=0，已婚/再婚/同居=1；是否接受社会救助，否=0，是=1
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会更多地体验到孤独与无助，可能更易出现心理卫

生问题。家庭人均月收入˂1 000元的高血压患者心

理卫生问题检出率更高，与丁燕等［22］研究结果一

致。可能是因为低收入群体迫于经济压力，往往更

容易忽视自身健康，对疾病采取忍耐的态度，从而

加重心理负担；低收入的高血压患者家庭成员之间

的相互关心、照顾可能更少，家庭亲密度可能更低，

导致其更容易出现心理卫生问题［23］。接受社会救

助的高血压患者心理卫生问题检出率较高，与王玉

等［24］研究结果一致。可能是因为接受社会救助者

在应激过程中的积极主动性不足，较少使用解决问

题和求助等积极的应对方式，对社会支持的利用度

较低，从而容易出现心理卫生问题。

Logistic回归分析显示，未婚/分居/离异/丧偶以

及接受社会救助是高血压患者存在心理卫生问题

的危险因素。无配偶陪伴者发生心理卫生问题的

风险更高，有配偶相伴的患者面对疾病时情绪更稳

定。已婚/再婚/同居是心理健康的保护因素，与既

往研究一致［25-26］。接受社会救助者在社会中受尊重

的情感体验差，对社会支持的利用度低，导致心理

健康水平较低［24］。因此，应重视对该类人群心理健

康的干预，帮助社会救助对象建立强有力的社会支

持系统和积极的应对方式，及早发现弱势群体心理

健康方面的问题，预防躯体疾病与心理疾病叠加而

可能导致的严重后果。

综上所述，芦山 4∙20地震 5年后，雅安市高血

压患者心理卫生问题检出率相对较低，未婚/分居/
离异/丧偶以及接受社会救助可能是心理卫生问题

的危险因素。本研究局限性在于：①横断面研究，

对影响因素研究的证据级别较低；②本研究为流行

病学调查，在研究设计时未考虑是否多病共存、血

压控制分类以及用药情况等对高血压患者心理健

康状况可能产生影响的因素，在后续研究中需进一

步完善。
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