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摘  要 

目的：焦虑情绪在公务员群体中较普遍，但围绕焦虑量表在上述人群中的适用性研究还较为缺乏。本研

究旨在考察焦虑自评量表(Self-rating Anxiety Scale)在公务员群体中的信效度，并制定区域性常模。方

法：以贝克焦虑量表(Beck Anxiety Inventory)为效标，对东部某地区8590名公务员的SAS测评结果进

行描述性统计、条目分析、差异分析和信效度检验，并随机抽取一半进行探索性因素分析，另一半进行

验证性因素分析，全部测试完毕后选取265名公务员间隔4周后重测。结果：SAS的高分组、低分组之间
在每个条目的得分上均有显著差异，各条目与总分相关的绝对值均在0.3以上；SAS的Cronbach α系数为

0.85，分半信度为0.71，重测信度为0.71；探索性因素分析结果表明，删除第八题后，SAS可提取3个因

子，累计方差贡献率为48.7%；验证性因素分析表明三因子模型拟合较好(χ2/df = 10.56, RMSEA = 0.05, 
CFI = 0.93, TLI = 0.92)，SAS总分及其三因子得分与贝克焦虑量表得分显著相关(|r| = 0.34~0.71之间，

Ps < 0.001)；分性别和职级建立了SAS的均数常模、百分位常模。结论：在删除第8题后，SAS在公务员

群体中有良好的信、效度，是筛查公务员焦虑障碍和评估焦虑情绪的有效工具。 
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Abstract 
Objective: Anxiety is a common emotion among civil servants, but there’s few research on the ap-
plicability of anxiety scales in these population. Thus, the purpose of this research is to investigate 
the reliability and validity of self-rating anxiety scale in civil servants, and construct the regional 
norm of SAS. Methods: 8590 civil servants from an eastern area were tested by descriptive statis-
tics, item analysis, reliability and validity test. Half of them were randomly selected for explorato-
ry factor analysis and the others for confirmatory factor analysis. Besides, 265 civil servants were 
random selected and retested after 4 weeks later. Results: The results of item analysis showed 
that there were significant differences in each item between the high and low groups of SAS, and 
all of the correlations between each item and total score were above 0.3. The result of exploratory 
factor analysis showed that three factors could be extracted after question 8 was deleted, and the 
cumulative variance contribution rate was 48.7%. Besides, confirmatory factor analysis showed 
that the three-factor model fits well (χ2/df = 10.56, RMSEA = 0.05, CFI = 0.93, TLI = 0.92). The 
Cronbach α coefficient, split reliability and retest reliability of SAS were 0.85, 0.71 and 0.71. There 
were significant correlations between factor scores or total scores of SAS and the scores of Beck 
Anxiety Scale (|r| = 0.34~0.56, Ps < 0.001). The mean norm and percentile norm of SAS were estab-
lished according to the gender and rank. Conclusion: SAS had good reliability and validity in civil 
servants after question 8 was deleted, thus, it’s an effective tool to measure or evaluate the anxiety 
symptoms of civil servants. 
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1. 引言 

近年来，随着乡村振兴、社会治理、环境综治等一系列重大工作的深入推进，公务员队伍肩上的责

任越来越大，其精神常处于高度紧张状态。特别对基层公务员来说，他们要与各种琐碎、矛盾、纠纷打

交道，容易出现“怕出事”、“担心工作达不到要求”、“本领恐慌”等心理，一些人甚至反映每天都

“提心吊胆”、“心慌”乃至“夜不能寐”。调查显示：35.2%的公务员处于中高等焦虑状态(王淑娟等，

2018)，说明焦虑情绪在公务员群体中较普遍：适度焦虑对学习和工作有促进作用，但若超过限度就会产

生各种身心疾病(Roos et al., 2021; Lim et al., 2021)。因此，需高度关注并及时调节该群体中普遍存在的焦

虑情绪，而使用简短、准确、有适用性的量表是实现这一目标的前提。 
目前，业界主要筛查量表包括贝克焦虑量表(Beck Anxiety Inventory, BAI)、焦虑自评量表(Self-rating 

Anxiety Scale, SAS)、状态–特质焦虑量表(State Trait Anxiety Inventory)等，但围绕上述量表在公务员群

体中的适用性研究还较为缺乏。其中，焦虑自评量表由 Zung (1971)年编制。该量表建立在常见的焦虑障

碍临床症状基础上，旨在为筛查焦虑障碍、评估焦虑情绪提供标准化工具，但 Zung 本人并未分析量表的

因子结构。该量表较早引入我国，得到广泛应用，但围绕其适用性的研究有明显不足： 
首先是研究对象有局限。既往研究主要以大学生、临床病人为主，缺乏对公务员、教师等高压人群
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的考察。事实上，焦虑在我国较普遍，特别是近年来，随着经济社会的快速发展和人们生活节奏的加快，

我国焦虑障碍患病率呈连年上升趋势，目前已达到 4.98% (健康中国行动推进委员会，2019)，且由于诊

断技能的缺乏，焦虑障碍识别率很低，这进一步加大了患病风险及危害(孙渊博等，2018)。因此，及时开

发并探索适用于高压人群的焦虑量表很有必要。 
其次是研究方法使用不够准确。在探索性因素分析方面，既往研究在抽取公因子时多采用主成分分

析法，未在总变异中分离独特性，高估了因子负荷及各因子间的相关。因此，有研究者认为不能将其等

同于探索性因素分析(Exploratory Factor Analysis, EFA) (温忠麟等，2021；王孟成等，2014)。而既往研究

在探索性因素分析后未剔除重复负载的题目，这也影响了数据模型拟合度，降低了量表结构效度(刘贤臣

等，1995；Olatunji et al., 2006；王文箐，许明智，2009)。另外，既往研究在验证性因素分析(Confirmatory 
Factor Analysis, CFA)上也有不足：事实上，CFA 可对 EFA 形成有效验证，是检验结构效度的有效工具，

但多数相关研究尚未使用这种方法。少数研究者(王文箐，谭文艳，2011)在此方面予以尝试，但样本量有

明显不足，影响了结果稳定性。 
最后是缺乏适用于公务员群体的参照常模。常模(norm)，是一种供比较的标准量数，是心理测评用

于比较和解释测验结果的参照标准(薛允莲，2020)。近年来，SAS 因操作简便、信效度高等特点，在临

床病人和普通人群中得到广泛使用，但关于该量表的常模修订研究却较为缺乏：Zung 早期的研究将 SAS
划界分值设定为 50 分(原始分数 = 40)，但后来又改为以 45 分(原始分数 = 36)为分界点(Zung, 1980)。而

戴晓阳(2011)认为应将 50 分设定为 SAS 标准分的正常上限。上述结果说明：社会及文化环境、人口学变

量等因素会影响 SAS 的划界分值，因此，有必要在公务员群体中建立不同类型的参照常模，以便参与者

深入对比、理解焦虑分数代表的意义。 
综上，本研究通过描述性统计、项目分析、因素分析、信效度检验等方法分析了公务员群体的 SAS

得分，构建了不同类型的焦虑常模，旨在通过大样本的施测为评估焦虑情绪、筛查焦虑障碍提供有效的

工具支撑。 

2. 研究对象与方法 

2.1. 研究对象 

以网络问卷的形式向某地区公务员群体发放问卷 9100 份，收回有效问卷 8590 份(94.4%)，其中男性

4384 人(51.0%)，女性 4206 人(49.0%)；工作在 10 年以下的 3258 人(37.9%)，10~30 年的 4045 人(47.1%)，
30 年以上的 1287 人(15.0%)；职级在乡科级及乡科级以下的 5985 人(70.0%)，县处级 2432 人(28.3%)，厅

局级 173 人(2.0%)。间隔 4 周后抽取 265 名公务员，再次测试 SAS 检验重测信度。 

2.2. 调研工具和材料 

2.2.1. 焦虑自评量表 
Zung 等人编制，由 20 个条目构成，按症状出现的频度分为 4 级评分，其中，15 个为正向评分，5

个为反向评分。正向评分题依次评为粗分 1，2，3，4 分，反向评分题则为 4，3，2，1，所答问卷得到

的粗分乘以 1.25 后取整，得到最终标准分(Zung, 1971)。 

2.2.2. 贝克焦虑量表 
美国学者 Beck 及其同事 1988 年编制，由 21 个自评题目组成，每题得分范围在 0~3，总分在 0~63

分，分值越高代表焦虑程度越严重，超过 45 分被视为存在焦虑阳性表达(Beck et al., 1988)。本研究中 BAI
的 Cronbach α系数为 0.87。 
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2.3. 数据分析 

使用 SPSS23.0 对数据予以描述性统计、相关分析和回归分析，使用 Mplus 7.4 进行探索性因素分析、

中介效应检验。 

3. 结果 

3.1. 正态性检验 

对该市干部焦虑总分、各项目得分予以正态性检验，K-S 检验结果显示 Ps < 0.001，拒绝零假设，即，

干部焦虑总分、各项目得分为非正态分布。 

3.2. 项目分析 

对被试 SAS 得分排序，将得分较高的 27%作为高分组，较低的 27%作为低分组，对两组被试的得分

予以独立样本 t 检验。结果显示，两组之间在所有条目上均有显著差异(P < 0.001)。将每个条目的得分与

总分进行相关分析，结果显示，所有条目与总分间均存在显著相关(P < 0.001)。具体结果见表 1。 
 
Table 1. Independent sample t-test of high and low groups in SAS and the correlation coefficient between each item and to-
tal score (N = 8590) 
表 1. SAS 高低分组的独立样本 t 检验及各条目与总分的相关系数(N = 8590) 

条目 t 相关系数 条目 t 相关系数 

1 −1.08*** 0.61*** 11 −0.84*** 0.64*** 

2 −0.86*** 0.63*** 12 −0.51*** 0.53*** 

3 −1.18*** 0.65*** 13 1.24*** −0.36*** 

4 −0.83*** 0.64*** 14 −0.60*** 0.52*** 

5 0.77*** −0.31*** 15 −0.78*** 0.51*** 

6 −0.49*** 0.53*** 16 −0.73*** 0.41*** 

7 −1.10*** 0.59*** 17 1.24*** −0.42*** 

8 −1.28*** 0.63*** 18 −0.58*** 0.47*** 

9 1.17*** −0.41*** 19 1.37*** −0.51*** 

10 −0.95*** 0.60*** 20 −0.78*** 0.51*** 

3.3. 效度检验 

3.3.1. 探索性因素分析 
对 20 个条目进行探索性因素分析。适应性检验结果显示，KMO 值为 0.92，Bartlett 球形检验的 χ2

值为 55689.3，P < 0.001，适合进行探索性因素分析。考虑到数据不符合正态分布，因此使用稳健极大拟

然估计法(Robust Maximum Likelihood Estimator, MLR)抽取因子。另外，从理论建构的角度看，允许各因

子相关是合理的，因此选择 GEOMIN 斜交旋转法(吴晓靓等，2020)。最后，根据特征值大于 1 的标准，

抽取 3 个因子，同时，通过比较单因子、2 因子和 3 因子模型的拟合指数发现，后者的拟合度最好(各因

子拟合指数见表 2)。而在 3 因子模型中，第 8 题(我感到容易衰弱和疲劳)主要负荷在因子 1、因子 2 上，

且两个因子间的载荷差值小于 0.2，因此予以删除。再进行探索性因素分析发现拟合指数进一步提高，累

积解释率达到 48.7%，具体因子荷载见表 3。其中，因子 1 包含条目 1 (焦虑)、2 (害怕)、3 (惊恐)、4 (发
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疯感)，命名为“焦虑和惊恐”，表示心理的一种紧张状态；因子 2 包含条目 6 (手足颤抖)、7 (躯体疼痛)、
10 (心悸)、11 (头晕)、12 (晕厥感)、14 (手足刺痛)、15 (胃痛或消化不良)、16 (尿意频繁)、18 (面部潮红)、
20 (噩梦)，命名为“躯体化诉求”，表示处于焦虑状态时的前庭感觉、胃肠道反应和肌肉反应；因子 3
包含条目 5 (不幸预感)、9 (静坐不能)、13 (呼吸困难)、17 (多汗)、19 (睡眠障碍)，命名为“躯体控制”，

表示躯体的适应性功能和对平静的知觉。 
 
Table 2. Comparison of factors’ parameter models 
表 2. 各因子参数模型比较 

模型 χ2/df CFI TLI RMSEA SRMR 

单因子模型 62.1 0.76 0.74 0.08 0.07 

双因子模型 38.5 0.87 0.84 0.07 0.04 

三因子模型 16.6 0.95 0.93 0.04 0.02 

删除第 8 题后三因子模型 6.4 0.97 0.95 0.03 0.02 

 
Table 3. Factor loadings of SAS 
表 3. 量表的因子负荷 

因子 1：焦虑和惊恐感 因子 2：躯体化诉求 因子 3：躯体控制 

条目 因子负荷 条目 因子负荷 条目 因子负荷 

条目 1 0.86 条目 6 0.31 条目 5 0.53 

条目 2 0.73 条目 7 0.59 条目 9 0.63 

条目 3 0.80 条目 10 0.57 条目 13 0.61 

条目 4 0.52 条目 11 0.75 条目 17 0.50 

  条目 12 0.71 条目 19 0.50 

  条目 14 0.68   

  条目 15 0.47   

  条目 16 0.39   

  条目 18 0.51   

  条目 20 0.38   

3.3.2. 验证性因素分析 
对探索性因素分析得到的 3因素模型予以验证性因素分析，结果显示拟合指数为 χ2/df = 10.6，RMSEA 

= 0.05，CFI = 0.93，TLI = 0.92，19 个题项的因子负荷在 0.40~0.81 之间。由于本研究样本量较大，所以

χ2/df 值偏大(吴晓靓等，2020)，但其他拟合指标均符合要求，说明 SAS 的 3 因素结构可接受。 

3.3.3. 聚合效度 
以 BAI 为外部效标，对 SAS 与 BAI 的总分予以相关分析，结果显示 r = 0.76，P < 0.001。将 SAS 各

因子得分与 BDI 总分进行相关分析，结果显示，所有因子均达到显著性水平 P < 0.001，相关系数在

0.34~0.71 之间。 

3.4. 信度检验 

本研究采用 Cronbach α系数、Spearman-Brown 分半信度、重测信度作为信度指标。结果显示，SAS
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的 Cronbach α系数为 0.85，Spearman-Brown 分半信度为 0.71。为验证量表的重测信度，间隔 4 周后，随

机选取 265 人进行重测，结果显示重测信度为 0.71。 

3.5. 公务员焦虑的常模制定 

3.5.1. 差异性检验 
为考察建立不同性别、职级及工作年限的公务员焦虑常模的必要性，通过独立样本 t 检验、单因素

方差分析对上述变量予以差异检验，结果表明(见表 4)，女性干部焦虑得分显著高于男性(t = −4.23, P < 
0.001)，职级之间差异显著(F = 77.8, P < 0.001)，LSD 多重比较结果显示：乡科级以下焦虑得分显著高于

乡科级、县处级、厅局级(Ps < 0.05)，但乡科级、县处级、厅局级三者间差异不显著(Ps > 0.05)。工作年

限之间的差异不显著。以全国常模为参照(戴晓阳，2011)，对干部整体焦虑得分做单样本 t 检验，结果显

示，该市干部整体焦虑得分显著高于全国常模(t = 26.91, P < 0.001)。 
 
Table 4. The difference comparison between genders, ranks and years of working 
表 4. 不同性别、职级和工作年限的差异比较 

  x S±  t/F 值 

性别 
男(n = 4384) 39.5 ± 8.9 

−4.23*** 
女(n = 4206) 40.3 ± 9.4 

职级 

科级以下(n = 3266) 41.8 ± 9.74 

77.84*** 
乡科级(n = 2951) 38.9 ± 9.68 

县处级(n = 2172) 38.6 ± 7.00 

厅局级(n = 201) 38.1 ± 7.12 

工作年限 

10 年以下(n = 3258) 42.5 ± 10.5 

1.11 10~30 年(n = 4045) 42.3 ± 9.6 

30 年以上(n = 1287) 42.7 ± 8.6 

3.5.2. 公务员焦虑的各类型常模 
由于职级、性别之间存在显著差异，因此本研究建立了职级、性别的分类均数常模，具体信息见表 5。 

 
Table 5. Rank and gender norm of civil servants’ anxiety 
表 5. 公务员焦虑的职级、性别平均数常模 

人口学变量 
焦虑和惊恐感 躯体化诉求 躯体控制 整体焦虑得分 

常模 标准差 常模 标准差 常模 标准差 常模 标准差 

职级 

科级以下 8.19 3.18 18.48 5.51 15.12 4.51 41.78 9.74 

乡科级 7.50 2.94 17.29 5.12 14.10 4.44 38.88 9.68 

县处级 6.74 2.29 16.46 4.01 15.37 4.78 38.57 7.00 

厅局级 6.71 2.44 15.98 4.23 15.41 5.09 38.10 7.12 

性别 
男性 7.16 2.71 17.1 5.05 15.2 4.80 39.48 8.91 

女性 7.95 3.10 17.9 5.10 14.5 4.36 40.31 9.42 
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为使参与测试的个体能更了解自身 SAS 分值在群体中所处的水平，本研究还建立了百分等级常模，

见表 6。考虑焦虑得分整体为偏态分布，因此选择以百分位数法计算划界值，参照既往研究，选取第 95
百分位数为划界值(许军等，2016)，也就是说，该市公务员焦虑自评量表值的 95%医学参考范围值为 58。 
 
Table 6. Percentile norm of the Self-rating anxiety Scale 
表 6. 焦虑自评量表的百分位常模 

人口学变量 因子结构 
百分等级 

5 10 25 50 75 90 95 

男性 

焦虑和惊恐感 5 5 5 6 9 10 13 

躯体化 13 13 14 16 19 24 26 

躯体控制 8 9 11 15 19 23 24 

整体焦虑 28 29 34 39 44 50 55 

女性 

焦虑和惊恐感 5 5 5 8 10 14 18 

躯体化 13 13 14 16 21 28 35 

躯体控制 8 9 11 15 18 21 25 

整体焦虑 28 30 34 40 46 58 69 

科级以下 

焦虑和惊恐感 5 5 5 8 10 13 15 

躯体化 13 13 15 18 21 25 29 

躯体控制 8 9 11 15 19 21 24 

整体焦虑 28 30 35 41 48 54 61 

乡科级 

焦虑和惊恐感 5 5 5 6 9 13 14 

躯体化 13 13 14 16 19 25 28 

躯体控制 8 9 11 14 18 20 21 

整体焦虑 26 28 33 38 43 54 58 

县处级 

焦虑和惊恐感 5 5 5 6 8 10 11 

躯体化 13 13 14 15 19 21 24 

躯体控制 8 10 13 15 19 23 25 

整体焦虑 28 30 34 39 43 46 50 

厅局级 

焦虑和惊恐感 5 5 5 6 8 10 11 

躯体化 13 13 13 15 18 21 23 

躯体控制 8 9 11 15 19 24 25 

整体焦虑 29 30 33 40 43 44 45 

全部干部 

焦虑和惊恐感 5 5 5 6 9 11 14 

躯体化 13 13 14 16 20 24 28 

躯体控制 8 9 11 15 18 21 24 

整体焦虑 28 29 34 39 45 51 58 

4. 讨论 

本研究通过大样本的调查对公务员群体予以测评，结果显示：在删除第 8 题后，SAS 有良好的信效

度、区分度，是筛查公务员焦虑障碍和评估焦虑情绪的有效工具。 
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项目分析结果显示，项目得分与量表总分相关在 0.31~0.65 之间；在量表的所有项目上，高焦虑与低

焦虑组间均有显著差异，说明量表题目区分度良好。对 SAS 得分做探索性因素分析后发现，第 8 题“我

感到容易衰弱和疲乏”因同时负载于 2 个因子，因此予以删除。最终结果支持三因子模型，即，SAS 结

果可概括为“焦虑和惊恐”、“躯体化诉求”、“躯体控制”三个维度，与既往研究结果略有不同(刘贤

臣等，1995；Olatunji et al., 2006；王文箐，许明智，2009)。上述结果说明，公务员的焦虑感受及反应与

其他群体有区别：职业性质要求他们应在情绪表达上有克制，做到“喜怒不言于色”，使其在躯体化诉

求上表现出新特点：除“焦虑和惊恐感”(包括焦虑、害怕、惊恐、发疯感)外，公务员群体中还发现新的

“躯体化诉求”因子，包含条目 6 (手足颤抖)、7 (躯体疼痛)、10 (心悸)、11 (头晕)、12 (晕厥感)、14 (手
足刺痛)、15 (胃痛或消化不良)、16 (尿意频繁)、18 (面部潮红)、20 (噩梦)，表现为个体的前庭感觉、胃

肠道反应和肌肉反应等；而“躯体控制”因子，包含条目 5 (不幸预感)、9 (静坐不能)、13 (呼吸困难)、
17 (多汗)、19 (睡眠障碍)，表现为个体对平静状态的知觉及控制。与既往研究相比，本研究样本量更大，

根据“大数定律”，当样本统计量足够大时，其统计结果会无限逼近真实结果(闫艳等，2021)，因此，本

研究的因素分析结果更具稳定性。另外，本研究的内部一致性信度、分半信度、重测信度都在 0.7 以上，

聚合效度良好，说明 SAS 量表在公务员群体中有较高信效度。 
差异性分析结果显示，干部焦虑得分显著高于全国常模，其中，女性干部焦虑得分显著高于男性，

乡科级以下和乡科级的得分显著高于县处级、厅局级。这说明，与其他职级的干部相比，基层干部焦虑

情绪更普遍。这可能带来正反两方面影响：一方面，焦虑是个体在面对压力或威胁时产生的一种基本情

绪，是正常、合理的，适度焦虑有警觉功能，有助于提升干部工作绩效(姚雨佳等，2021)；另一方面，过

度焦虑与高血压、心脏病、糖尿病等心脑血管疾病显著相关，会损害个体的身心健康和生活质量(中国康

复医学会心血管病预防与康复专业委员会等，2020)。这提醒干部们要正确理解焦虑的意义，学会与适度

焦虑“友好相处”，掌握正确识别、调节或疏导过度焦虑的技能。如，2018 年 10 月 28 日施行的《中国

共产党支部工作条例(试行)》就要求支部书记或委员需掌握必要的心理疏导技术，及时发现并处理支部党

员中存在的心理问题(中共中央，2018)。另，各级党组织还可通过组织民主生活会，让基层干部们把工作

上的“烦心”事倾诉出来，通过沟通、交流形成区域的“社会支持系统”，实现对负性情绪、消极观念

的调节。 
本研究以大样本的公务员群体为对象，建立了关于职级、性别、工作年限的均数常模和百分等级常

模，便于直观判断被试得分的参考范围。另，考虑到干部焦虑的整体得分不符合正态分布，且缺乏临床

诊断“金标准”，本研究以百分位数法来计算划界值。参照既往研究做法，最终选取第 95 百分位数的

58 分为划界值。与既往研究比，本研究划界分值略高，但有合理性：近年来，一些学者都对 SAS 的划界

分值提出质疑(Dunstan & Scott, 2018; Dunstan et al, 2017)。Dunstan 及其同事就认为，传统 SAS 划界值相

对保守，适度提高划界标准是提高量表特异性、敏感性的有效方法(Dunstan & Scott, 2018)。另，一些学

者为使测评结果更有“区分度”，还使用了正态分步法来制定划界值，但忽略了“数据需符合正态分布”

这一基本前提(陈晓倩等，2020)，或误认为“样本量大时，可近似服从正态分布”(信博等，2021；许军

等，2017)，这种做法、观点是不可取的：只有正态性检验才能判断数据是否真正符合正态分布，也只有

满足这一前提才可使用正态分布法。 

5. 结论 

本研究通过项目分析、信效度检验、探索性因素分析和验证性因素分析等方法对 8590 名公务员的

SAS 得分予以分析，结果显示：在删除掉第 8 题后，SAS 在公务员群体中有较高的信效度；该地区公务

员群体焦虑得分显著高于全国常模，其中，女性和基层干部的焦虑得分显著高于其他群体；修订后的 SAS
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可用于对公务员群体的焦虑障碍筛查和焦虑情绪评估，但在临床诊断时，需结合专业人员的结构化访谈

综合评判。 
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