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摘  要 

目的：了解后疫情时代医学生产生抑郁的影响因素。方法：自编问卷调查医学生抑郁状态；运用SPSS 25.0、
AMOS 24.0软件检验分析问卷信效度、构造影响因素结构方程。结果：自编问卷信效度良好，调查医

学生抑郁检出率为19.18%。抑郁与身体功能(躯体机能、生理状态、睡眠质量)，心理认知(情感心境、

心理弹性、认知功能)呈正向效应，与疫情背景(应激反应、学习影响、防控态度)呈负向效应。结论：

医学专业属性可能减缓医学生抑郁情绪影响；结构方程模型结果可为大学生抑郁干预提供相关理论依

据。 
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Abstract 
Objective: To investigate the influencing factors of medical students’ depression in post-epidemic 
era. Methods: A self-compiled questionnaire was used to investigate the depression state of medi-
cal students. SPSS 25.0 and AMOS 24.0 were used to test and analyze the reliability and validity of 
the questionnaire and construct the structural equation of the influencing factors. Results: The 
questionnaire had good reliability and validity. And the detection rate of depression was 19.18%. 
Depression has positive effects on physical function (physical function, physiological state, sleep 
quality), psychological cognition (emotional state, mental resilience, cognitive function), and neg-
ative effects on epidemic background (stress response, learning influence, prevention and control 
attitude). Conclusion: Medical professional attribute may reduce the influence of depression 
among medical students. The results of structural equation model can provide a theoretical basis 
for college students’ depression intervention. 
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1. 引言 

2019 年 12 月至今，新冠肺炎(COVID-19)疫情仍然在肆虐全球，根据 WHO 报道，截止 2021 年 11
月4日，全球新冠肺炎确诊人数超过2.4亿，其中因新冠去世者超500万例(World Health Organization, 2021)。
虽然在中国疫情蔓延取得极好的防控成果，但是仍然存在国外来华(回国)感染者隐患、国内无症状感染者

的隐匿、出行防疫政策等影响生活状态，每个人都面对后疫情时代的生活挑战(俞国良，2020)。因此，在

如今特殊的社会时代背景下，抑郁对各年龄段的人群都可能产生了一定的影响，然而短时间可调节的抑

郁情绪是不会对人们生活造成太大的影响，但是当抑郁成为一种长期的情绪状态，会影响人的学习和生

活质量，损害正常认知功能，严重情况下还会出现自杀企图或行为(Biddle et al., 2019)。对于医学院校大

学生，因为其专业属性、学校管制、就业环境等特殊性，疫情对医学生产生的影响更直接，可能会产生

焦虑、抑郁等消极情绪(陈功，徐济达，卢佳，2020)。尤其是正处于从青少年向成人过渡的阶段、肩负学

习就业双重压力、开始独自面对未来方向的选择与挑战的医学生群体，没有足够的社会经验和抗压能力，

更加容易产生心理困惑和抑郁情绪(宋煜青等，2018)。有研究得出近 10 年来大学生抑郁症患病率高达

31.38%，存在升高趋势(王蜜源等，2020b)，这提醒大学教育必须重视心理健康教育，同时采取高效的干

预措施也成为校园心理卫生健康的重要研究趋势。因此，本研究通过问卷调查分析，旨在描述疫情背景

下医学生产生抑郁的影响因素，尽可能全方位多角度探究干预抑郁的所需变量，为进一步采取针对性健

康心理干预提供科学性依据。 
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2. 对象与方法 

2.1. 研究对象 

本研究于 2021 年 4 月 7 日到 5 月 7 日，借助问卷星平台发放网络问卷，在成都某医学院校进行横断

面研究，调查专业涵盖临床、检验、预防医学、护理等医学相关专业。本次调查回收问卷 2984 份，通过

问卷填写时间、问卷基本信息合理性，填写者专业，填写者年龄等信息进行筛查，得出有效份数 2336 份，

回收问卷有效率为 78.28%。 

2.2. 方法 

2.2.1. 自制大学生抑郁调查问卷 
本问卷在问题设计过程中，严格遵守心理学逻辑要求，保证问题表达内容与所探索的抑郁影响因素

相匹配，包括基本信息和抑郁相关调查问题两大部分。研究对象人口学基本信息有：性别、年龄(填空题)、
所在年级、户籍共 4 道题。抑郁相关调查问题的制作方面：1) 问卷设计：通过查阅高质量文献、整理综

述、咨询专家等方法确定抑郁影响因素。首先，由于抑郁的主要诊断依据通常限制于乏力、食欲不振、

睡眠障碍、异常感觉、多方面系统功能失调等身体因素，抑郁的情感症状往往被躯体化症状所掩盖(汪凯，

朱春燕，陈海波，2016)。因此，本研究设置了身体功能和心理认知两个影响表征，包括躯体机能、生理

状态、睡眠质量、情感心境、心理弹性、认知功能六个维度，含 110 道问题(其中有 3 个题目为反向评分)；
其次，多数大学生抑郁研究都是针对于的身体、心理、认知等内在因素，往往忽略了环境因素对心理健

康产生的影响(萧易忻，2016)。因此，问卷结合后疫情时代背景特点设计了应激反应、学习影响、防控态

度三个维度(Yan et al., 2021)，含 23 道问题。最后，本问卷结合抑郁症身体和心理的临床诊断标准(刘欢

等，2016)，借鉴专业心理精神方面的权威性量表(段泉泉，胜利，2012)，考虑到大学生年龄特点(黄传浩

等，2021)，综合性分析设计出本问卷维度与问题内容。2) 抑郁量表评分：通过文献研究与分析，衡量反

映抑郁状态量表工具的实用性(刘宝燕，赵晋，郑冬，2021)，最终采用抑郁自评量表(Self-rating depression 
scale，简称 SDS)将 SDS 中 20 个条目(其中有 1 个条目为反向评分)随机分布于问卷的身体功能和心理认

知两个影响表征中，用于直接反映研究对象抑郁状态。最终以问题回答标准分为基础，参考汉密尔顿抑

郁量表(HAMD)、蒙哥马利–艾斯博格抑郁量表(MADRS)，并结合本问卷中 SDS 量表中国常模结果的准

则，最终以 1~5 分值(1 完全不像我→5 完全像我)作为标准分，得分越高说明抑郁程度越严重。 

2.2.2. 工具 
采用问卷星发放问卷，回收 Excel 统计资料，对收集的数据进行整理核查后，运用 SPSS 25.0 软件录

入数据进行统计学分析，对人口学变量进行频率分析、信度检验采用信度系数(Cronbach’s α)对问卷各维

度以及总体进行可靠性分析、效度检验采用 KMO 以及 Bartlett 球形度检验进行探索性因子分析，检验水

准 α = 0.005；最后通过 AMOS 24.0 软件进行结构方程路径分析，探讨抑郁的影响因素与抑郁之间的相关

关系，p < 0.005 为差异有统计学意义。 

3. 结果 

3.1. 描述统计量信息 

该样本由 2336 名医学相关专业本科生组成，男生 581 人(24.9%)，女生 1755 人(75.1%)，年龄 17 岁

~26 岁；其中男生 581 人，平均年龄为(19.85 ± 1.85)岁；大一学生 916 人(39.2%)，大二学生 700 人(30.0%)，
大三学生 507 人(21.7%)，大四学生 191 人(8.2%)，大五学生 22 人(0.9%)；户口所在地城乡 962 人(41.2%)，
农村 1374 人(58.8%)。 
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3.2. 抑郁检出率 

抑郁自评量表(SDS)问题 20 道(正向评分 19 道，反向评分 1 道)，按照中国常模结果准则：原 SDS 标

准总分 × 1.25 倍后取整数部分，得标准分(Y)。本调查问卷设置分值为 SDS 标准分的分界值(53 分)，53~62
分为轻度抑郁，63~72 分为中度抑郁，73 分以上为重度抑郁。最终统计得出：SDS 总分大于 52 分为抑郁，

448 人(19.18%)，其中：53~62 分为轻度抑郁，252 人；63~72 分为中度抑郁，133 人；73 分以上为重度

抑郁，63 人。 

3.3. 信度分析 

3.3.1. 内部一致性信度评价 
本研究以有效问卷 2336 份进行信度分析，目的在于判断各个维度以及整体问卷的可靠性。分析结果

中各个维度的信度系数(Cronbach’s α) (见表 1)均在 0.7~1 之间。信度系数的取值范围在 0~1 之间，越接近

1 可靠性越高，因此，本研究调查问卷各个维度信度相对较好。 

3.3.2. 总体问卷可靠性检验 
从信度分析结果(见表 1)可以看出，问卷总体信度系数为 0.984，通过基于标准项的克隆巴赫 Alpha 

(Cronbach’s α)可以得知 9 个维度的信度系数均小于总体的 0.984，因此问卷题目不需要调整。总体的标准

化信度系数为 0.984，说明问卷整体的可靠性非常高。 
 
Table 1. Questionnaire reliability analysis of depressive state data 
表 1. 抑郁状态资料的调查问卷信度分析 

影响因素 维度 条目项数 基于标准项的克隆巴赫 Alpha 总体克隆巴赫 Alpha 

身体功能 
躯体机能 14 0.888 

0.984 

睡眠质量 7 0.791 
生理状态 5 0.696 

心理认知 
情感心境 23 0.936 
心理弹性 30 0.951 
认知功能 31 0.966 

疫情背景 
学习影响 13 0.924 
防控态度 5 0.751 
应激反应 5 0.764 

3.4. 效度分析 

本研究效度分析使用因子分析模型，目的在于检验问卷资料是否具有良好的因子模型适应性。因此，

探究因子分析模型资料采用处于抑郁状态的医学生 448 人，使得模型内涵更符合研究抑郁与影响因素的

路径分析。 
根据探索性因子分析的结果(见表 2)可以看出，KMO 检验的系数结果接近于 1，Bartlett 球形度检验

KMO 检验显著性极高，说明问卷效度良好，资料适合做因子分析。 
 

Table 2. KMO and Bartlett tests of depressive status data 
表 2. 抑郁状态资料的 KMO 和巴特利特检验 

KMO取样适切性量数 
Bartlett 球形度检验 

χ2 自由度 显著性 
0.857 33695.58 8778 p < 0.001 
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3.5. 结构方程模型 

利用 AMOS 24.0 软件对 SDS 总分大于 52 分的 448 人(处于抑郁状态的医学生)进行抑郁状态影响因

素的结构方程模型验证性分析，通过修正指数对结构模型不断进行调整，最终得到模型的拟合度检验统

计量(见表 3)，卡方/自由度(CMIN/DF)，绝对拟合指标(RMSEA, GFI, AGFI)，增殖拟合指数(CFI)、简约

拟合度指标(PGFI)均到达标准，模型拟合度良好，抑郁影响因素路径系数图(见图 1)。 
结构方程模型中各参数的显著性检验结果 P 值均小于 0.05，表示各个观察变量和潜在变量之间的载

荷系数及各个潜在变量之间的路径系数都具有显著的统计意义(见表 4)。根据参数估计数据结果表明：在

抑郁影响因素分析中，抑郁状态与心理认知、身体功能为正向效应(心理认知 > 身体功能)，抑郁状态与

疫情背景为负向效应；关于 9 个维度的分析(躯体机能、生理状态、睡眠质量→身体功能，情感心境、心

理弹性、认知功能→心理认知，应激反应、学习影响、防控态度→疫情背景)，均促进影响因素组成。 
 

Table 3. Model fitting index table 
表 3. 模型拟合度指标表 

统计检验量 检验结果数据 评价标准 模型拟合判断 

CMIN/DF 2.270 <3 是 

RMSEA 0.053 <0.08 是 

GFI 0.971 >0.9 是 

AGFI 0.944 >0.9 是 

CFI 0.917 >0.9 是 

PGFI 0.512 >0.5 是 

 

 
Figure 1. Standardized path map of depression influencing factors 
based on structural equation model 
图 1. 基于结构方程模型抑郁影响因素标准化路径图 
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Table 4. Parameter estimation of depression influencing factors based on structural equation 
表 4. 基于结构方程抑郁影响因素的参数估计 

路径 Estimate S.E. C.R. p Label 

抑郁状态 <--- 心理认知 12.911 0.744 17.348 *** 通过 

抑郁状态 <--- 身体功能 4.101 0.609 6.729 *** 通过 

抑郁状态 <--- 疫情背景 −1.022 0.500 −2.046 * 通过 

躯体机能 <--- 身体功能 1.000     

睡眠质量 <--- 身体功能 0.872 0.075 11.560 *** 通过 

生理状态 <--- 身体功能 0.859 0.072 11.990 *** 通过 

心理弹性 <--- 心理认知 1.000     

情感心境 <--- 心理认知 0.886 0.046 19.208 *** 通过 

认知功能 <--- 心理认知 0.918 0.059 15.664 *** 通过 

防控态度 <--- 疫情背景 1.000     

学习影响 <--- 疫情背景 0.890 0.120 7.397 *** 通过 

应激反应 <--- 疫情背景 1.490 0.152 9.816 *** 通过 

注：***表示 p < 0.001，*表示 p < 0.05。 

4. 讨论 

4.1. 在校医学生抑郁现状 

本研究结果显示：医学生抑郁检出率为 19.18%，与王蜜源等(2020a)研究的大学生抑郁症状检出率

24.71%相比结果偏小，可能是由于研究对象选择医学相关专业学生、抑郁判定方法不同所致。这提示我

们，相比于其他专业的大学生，医学相关专业大学生经过长期的医学专业知识学习，培养形成的医学素

养与人文精神更有助于抑郁情绪的自身调节。因此，分析医学生抑郁影响因素更有助于研究抑郁与大学

生之间的根本性影响因素，探索干预大学生抑郁的方向。 

4.2. 抑郁影响因素分析 

4.2.1. 关注大学生身体素质、心理认知，培养健康新青年 
从结构方程模模型路径系数可以得出：大学生身体功能(0.25)、心理认知(0.80)与抑郁状态呈正相关

效应，且心理认知影响强度高于身体功能。由此可见，抑郁作为一种消极情绪表达，心理、情感因素往

往充当导火线角色，能最直接决定抑郁的程度大小、持续时间、调节难易等。本问卷主要从情感心境、

心理弹性、认知功能三个维度对学生进行抑郁调查，总体呈现极强的正向效应。这与既往研究所探索的

抑郁影响因素效能关系所一致：1) 情感心境是抑郁发挥作用的主战场，抑郁会增强对应激事件的敏感性，

降低主观幸福感，产生病耻感和孤独感(陈瑞红，2021)，并且自我怜悯能力较低，还常常伴有述情障碍缺

陷(李倩倩等，2020)，从而产生恶性循环，导致抑郁者无法自我调节；2) 心理弹性水平越低，面对困境

时产生的负面情绪越难适应，更容易产生抑郁，并且当心理弹性无法支撑情绪压力时抑郁情绪会质变，

产生疾病(蔡颖，2010)；3) 抑郁障碍常常损害认知功能，表现为记忆、调理、监控、控制信息加工等高

级认知执行能力的减弱(Biddle et al., 2019)；且抑郁者认知特点伴有认知偏向，即认知加工偏向负性信息

的过度关注，积极信息的接受能力较弱(何振宏，张丹丹，罗跃嘉，2015)。 

然而，身体功能常常是导致疾病发生，影响自身情绪、心境状态的根本机制。有研究认为抑郁症的
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发病具有一定的神经生理学基础，属于多因素多途径的系统性的障碍性疾病(何海然，薛占霞，2016)，并

且其他学者提出抑郁与抑郁症多种候选基因(Border et al., 2019)、睡眠障碍(何小婷等，2016)、“肠–脑

轴”肠道菌群系统(陶伟伟等，2019)等个人因素有一定交互作用。因此，大学生身体功能指标是预防大学

生抑郁的关键指标之一。 
所以，对医学生抑郁状态进行干预可以通过倡导体育运动、积极引导学生参与社会实践或社团活动、

组织心理健康相关教育等，营造轻松良好的学习生活环境，进而改善大学生抑郁情绪、唤醒机体活力并

提升愉悦感。并且，学校能通过开设专业心理咨询和采取积极干预措施，及时引导学生调节压力和排解

消极情绪，构建大学健康校园环境。 

4.2.2. 客观看待抑郁与疫情背景的关系 
抑郁与疫情背景(−0.06)为负向效应，疫情背景(应激反应、学习影响、防控态度)在导致医学生产生抑

郁上相关性较弱。本研究结果与新冠肆虐、全国戒严时的研究结果相反(昌敬惠，袁愈新，王冬，2020)，
这也提醒我们：1) 问卷调查期间，中国处于疫情全面控制的后疫情时期，并且后疫情时代的人们见证了

疫情期间中国疫情事态的逐步好转，深刻感受到我国的众志成城、大国精神和中国力量，使得疫情在一

定程度上锻炼了大家的应激能力和心理素质。医学生作为国家公共医疗事业的预备军，能更加深刻地意

识到疫情时期创造健康中国环境的重要性，冷静面对疫情变化所带来的影响。2) 随着时代的发展，人们

对自身机能和身体素质条件提出了更高的追求，再加上后疫情时代对优秀医学公共卫生人才提出迫切需

求，医学相关专业学生培养得到全面重视，医学生内心的期望和幸福感对抑郁情绪起一定程度的缓冲作

用。3) 医学生通过大量医学专业知识的学习和感受，在生活中能更加客观看待身边亲友的情绪反应，尤

其是当面临疾病或者环境所带来的情感变化时，医学生的自我调节能力更强，更有利于消除抑郁情绪。

这为在各高校大学生的抑郁干预措施中是否可以通过组织学习医学知识和培养学生处理突发事件的能力

来提高学生心理素质能力，改善大学生消极情绪提供了新思路。 

5. 不足与展望 

5.1. 本研究的不足之处 

本次调查回收有效问卷 2336 份，统计得出处于抑郁状态的医学生为 448 人(19.18%)，轻度抑郁 252
人(10.79%)，中度抑郁 133 人(5.69%)，重度抑郁 63 人(2.70%)。抑郁检出率较低，可能与研究对象男女

比例相差较大(男生 24.9%，女生 75.1%)，而男女生的性格、情感、认知等方面存在诸多差异，有一定偏

向性(孙振晓等，2017)。其次，在设计结构方程模型的过程中，根据修正指标将残差 e4 和 e6 值相连，并

且通过查阅文献发现认知功能与心理维度存在共变关系(武雅学等，2021；Klein et al., 2021)，相连释放估

计不违反 SEM 的假定，然而该问卷结果可能存在更合理化的结构方程模型，有待进一步探索。最后，由

于各方面因素，本研究难免还存在一些缺陷与不足之处，希望在后续学习和研究中得以弥补与突破。 

5.2. 展望 

我国已进入后疫情时代，但时至今日仍然存在零星新冠病例和局部暴发疫情的风险，并且对于病毒

的自我变异演进与潜伏隐藏环境还在继续发现研究。因此，我国心理健康事业建设应当深入思考和研究

后疫情时代的不确定性、复杂性的抑郁、焦虑等负面情绪的影响。目前，我国采用的抑郁评估问卷多数

为国外量表的中文版(孙振晓等，2017)，不能满足我国国情、地域特点和大学生实际情况，在大学生抑郁

的干预上存在局限性，需要更多学者专家结合大学生抑郁相关调研，通过反复验证和实践，制作符合我

国大学生心理状况的抑郁调查量表。本研究希望能为后疫情时代大学生抑郁的影响因素提供一定的理论

参考，促进大学生抑郁干预事业发展，具有积极的现实意义和价值。 
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