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摘  要 

目的：了解西南地区某医学高校女大学生HPV疫苗的接种意愿及影响因素。方法：2023年7月至8月，采

用便利抽样方法，使用自填式网络问卷，采用基于信息–动机–行为技巧模型的问卷收集个人基本信息、

HPV相关知识调研、HPV相关知晓情况、动机、技巧、接种意愿等数据。采用二元logistic回归模型分析

影响女大学生接种HPV疫苗意愿的相关因素，对IMB模块建立结构方程模型，进行验证性分析和路径分

析。结果：833名研究对象中，有590名愿意接种HPV疫苗(70.8%)。HPV及HPV疫苗认知水平越高，其

对HPV疫苗的接种意愿高(P < 0.001)。生源地为城镇、家庭经济水平较高、有过性行为、HPV知晓程度

高、有家庭和朋友的支持、掌握HPV疫苗渠道技巧和接种准备的女大学生对HPV疫苗的接种意愿更高。

结论：研究对象HPV疫苗接种意愿受认知水平、动机和行为技巧影响，疫苗难以预约和疫苗费用高昂是

阻碍接种疫苗的主要原因。 
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Abstract 
Objective: To understand the willingness to receive HPV vaccination and the factors influencing it 
among female college students in a medical college in Southwest China. Methods: From July to 
August 2023, data on personal basic information, HPV-related knowledge research, HPV-related 
knowledge, motivation, skills, and willingness to be vaccinated were collected by convenience 
sampling method using a self-administered web-based questionnaire based on the information- 
motivation-behavioral skills model (IMBM). The binary logistic regression model was used to 
analyze the relevant factors affecting female college students’ willingness to receive HPV vaccina-
tion, and structural equation modeling of the IMB module was used for validation analysis and 
path analysis. Results: Of the 833 study subjects, 590 were willing to receive HPV vaccination. The 
higher the level of awareness of HPV and HPV vaccine is, the higher their willingness to receive 
HPV vaccine (P < 0.001). Female college students with higher family economic levels, having had 
sexual intercourse, high parental knowledge of HPV, support from family and friends, and mastery 
of HPV vaccine channeling skills and vaccination preparation had a higher willingness to be vac-
cinated with the HPV vaccine. Conclusion: The HPV vaccination willingness of study participants 
was influenced by cognitive level, motivation and behavioral skills, and the difficulty of vaccine 
booking and the high cost of vaccine were the main reasons hindering vaccination. 
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1. 引言 

宫颈癌是妇女中第四大最常见的癌症，2020 年全世界约有 60 万例宫颈癌病例和超过 34 万人死于宫

颈癌[1]，中国约有近 13 万例宫颈癌新发病例，死亡人数约 5.3 万，造成沉重的疾病负担[2]。国家卫生健

康委员会、教育部、民政部等发布的《加速消除宫颈癌行动计划(2023~2030 年)》[3]指出，宫颈癌发病率

持续增高并呈现年轻化趋势。目前宫颈癌是唯一病因明确、可早期预防和治疗、有望可彻底根除的癌症

[4] [5]，相关研究表明双价、四价和九价疫苗对 HPV 持续感染的抵抗率分别为 96.3%、91.6%和 96% [6]，
HPV 疫苗普及后，宫颈癌在内的 HPV 相关疾病发生率可能会显著降低。2016 年中国大陆引入了 HPV 疫

苗[7]，调查显示大学生性行为发生率不断上升[8]，女大学生感染 HPV 的风险程度增加。故此，了解女

大学生对 HPV 疫苗的接种意愿以及影响因素具有重大的社会意义。 
信息–动机–行为技巧(Information-Motivation-Behavior Skills, IMB)模型由 Fisher 等提出[9]，在健康

领域的应用日益广泛。本研究在 IMB 模型的框架下融入健康信念模式，对西南地区某医学高校女大学生

HPV 疫苗接种意愿进行调查，并探讨影响该群体接种 HPV 疫苗意愿的潜在因素，为 HPV 疫苗在我国大
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学生群体中的推广和应用提供参考信息。 

2. 对象与方法 

2.1. 研究对象 

采用便利抽样法，分别对西南地区某医学高校男大学生和女大学生进行调查，问卷内容由调查对象

独立自行填写。 

2.2. 方法 

2.2.1. 自制 HPV 接种意愿及影响因素调查问卷 
研究所用问卷基于信息–动机–行为技巧(Information-Motivation-Behavior Skills, IMB)模型，参照国

内外 HPV 领域的文献，自行设计匿名式自填问卷。问卷包括四个方面，基本人口学特征、IMB 模块、接

种意愿、接种情况及影响因素，问卷采用二分类变量。 
IMB 模块包括信息、动机、技巧三部分。信息包括知识调研(9 个条目)，知晓情况(5 个条目)，动机

包括个人动机(4 个条目)和社会动机(2 个条目)，个人动机包含感知威胁、感知易感、感知阻碍和感知有

益。技巧包含渠道技巧、人际技巧和接种事项(共 5 个条目)。 

2.2.2. 调查工具 
采用问卷星发放问卷，回收 Excel 统计材料，对数据进行整理，运用 SPSS26.0 软件导入数据后进行

分析，对基本人口学特征进行频率分析，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，通过独立样本 t 检验、

卡方检验以及单因素方差分析等检验方法去研究变量不同维度上差异情况。采用二元 logistic 回归模型分

析女大学生 HPV 疫苗接种意愿的影响因素，双侧检验，检验水准为 α = 0.05；最后用 AMOS24.0 软件进

行结构方程路径分析，探讨 IMB 模块对 HPV 疫苗接种意愿的相关关系，P < 0.05 为差异有统计学意义。 

3. 结果 

3.1. 基本信息 

共收集 845 份样本，经筛选后得到 833 份有效数据，回收率为 98.58%。样本中该校女大学生平均年

龄为(20.31 ± 1.81)岁；生源地为城镇的 219 人(38%)，农村 357 人(62%)；医学类专业 213 人(37%)，理学

类 209 人(36.3%)，工学类 67 人(11.6%)，文学类 28 人(4.9%)，管理学类 28 人(6.6%)，教育学类 21 人(3.6%)。 

3.2. 信效度检验 

3.2.1. 信度检验 
分析结果如下，见表 1。在分析过程中，知识调研条目中的“HPV 是否能通过接吻传播”条目和知

晓情况中“你是否主动检索过 HPV 相关知识内容”条目的信度系数高于标准化的克隆巴赫系数，故舍去。

调整后得到总体信度系数为 0.882，说明问卷可信度较好。 
 

Table 1. Reliability test of HPV questionnaire based on IMB model 
表 1. 基于 IMB 模型的 HPV 调查问卷的信度检验 

可靠性统计 

克隆巴赫 Alpha 基于标准化项的克隆巴赫 Alpha 项数 

0.881 0.882 24 
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3.2.2. 效度检验 
根据探索性因子分析的结果(表 2)可以看出，KMO 检验的系数为 0.931，KMO 检验的系数取值范围

在 0~1 之间，越接近于 1 说明问卷的效度越好。根据球形检验的显著性也可以看出，本次检验的显著性

小于 0.001。拒绝原假设，所以问卷具有很好的效度。 
 

Table 2. Validity test of HPV questionnaire based on IMB model 
表 2. 基于 IMB 模型的 HPV 调查问卷的效度检验 

KMO 和巴特利特检验 

KMO 取样适切性量数 0.931 

巴特利特球形度检验 

近似卡方 9036.202 

自由度 231 

显著性 <0.001 

3.3. 不同特征女大学生 HPV 疫苗接种意愿的情况 

通过对 HPV 疫苗接种意愿单因素分析(见表 3)可得，70.8%的女大学生愿意接种 HPV 疫苗；特征中

的生源地、专业、年级、家庭经济状况、父母亲教育水平、性生活史和了解 HPV 知识途径在愿意和不愿

意接种 HPV 疫苗的女大学生间存在差异(P < 0.05)。 
 

Table 3. Comparison of HPV vaccination intention among female college students with different characteristics 
表 3. 不同特征女大学生 HPV 疫苗接种意愿比较 

变量 选项 
接种 HPV 疫苗意愿 卡方值 P 值 

不愿意 愿意   

总计  243 (29.2%) 590 (70.8%)   

你的生源地是? 
城镇 73 (24.5%) 225 (75.5%) 

4.908 0.027 
农村 170 (31.8%) 365 (68.2%) 

你的专业是? 

工学类 38 (34.2%) 73 (65.8%) 

114.304 <0.001 

管理学类 44 (53.7%) 38 (46.3%) 

教育学类 48 (65.8%) 25 (34.2%) 

理学类 42 (16.8%) 208 (83.2%) 

文学类 25 (44.6%) 31 (55.4%) 

医学类 46 (17.6%) 215 (82.4%) 

你的年级是？ 

大一 105 (35.7%) 189 (64.3%) 

22.985 <0.001 

大二 64 (27.6%) 168 (72.4%) 

大三 36 (23.5%) 117 (76.5%) 

大四 26 (33.8%) 51 (66.2%) 

大五 5 (50%) 5 (50%) 

研究生及以上 7 (10.4%) 60 (89.6%) 
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Continued 

你的家庭年均 
总收入是？ 

40 万元及以上 5 (20.8%) 19 (79.2%) 

40.646 <0.001 

20 万元~40 万元 3 (12%) 22 (88%) 

10 万元~20 万元 20 (16%) 105 (84%) 

5 万元~10 万元 64 (22.9%) 215 (77.1%) 

5 万元及以下 151 (39.7%) 229 (60.3%) 

父亲的教育水平 

本科以上 35 (67.3%) 17 (32.7%) 

52.522 <0.001 

本科 17 (33.3%) 34 (66.7%) 

高中 30 (21.6%) 109 (78.4%) 

专科 42 (40.4%) 62 (59.6%) 

初中 74 (24.5%) 228 (75.5%) 

初中以下 45 (24.3%) 140 (75.7%) 

母亲的教育水平 

本科以上 12 (75%) 4 (25%) 

59.954 <0.001 

本科 33 (57.9%) 24 (42.1%) 

专科 29 (33%) 59 (67%) 

高中 47 (36.4%) 82 (63.6%) 

初中 47 (17.9%) 216 (82.1%) 

初中以下 75 (26.8%) 205 (73.2%) 

你是否有性生活史? 
否 146 (22.2%) 512 (77.8%) 

73.922 <0.001 
是 97 (55.4%) 78 (44.6%) 

你了解 HPV 的最主要

的途径是? 

家人朋友聊天 44 (45.4%) 53 (54.6%) 

134.366 <0.001 

其他 60 (71.4%) 24 (28.6%) 

网络传播 52 (14.2%) 314 (85.8%) 

文献阅读 13 (40.6%) 19 (59.4%) 

学校授课 39 (39%) 61 (61%) 

医疗宣传 35 (22.7%) 119 (77.3%) 

3.4. IMB 模型各维度得分的二元 Logistic 回归影响因素分析 

在多因素分析模型中主要研究接种意愿的影响关系，因此因变量为 HPV 疫苗接种意愿。在本次问卷

设计中，HPV 疫苗接种意愿为二分类变量，所以在检验模型的选择上，采用二元 logistic 回归进行检验。

自变量赋值见表 4。 
 

Table 4. Variable assignment 
表 4. 变量赋值 

变量类型 变量 赋值情况 

因变量 HPV 疫苗接种意愿 愿意 = 1，不愿意 = 2 

自变量 一般人口学特征及性行为与信息获取途径 

 生源地 城镇 = 1，农村 = 2 
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 专业 医学类 = 1，理学类 = 2，工学类 = 3，文学类 = 4，管理学类 = 5，师范类 = 6 

 年级 大一 = 1，大二 = 2，大三 = 3，大四 = 4，大五 = 5，研究生及以上 = 6 

 收入情况 5 万元及以下 = 1，5 万元~10 万元 = 2，10 万元~20 万元 = 3， 
20 万元~40 万元 = 4，5 万元及以下 = 5 

 父亲教育水平 初中以下 = 1，初中 = 2，高中 = 3，专科 = 4，本科 = 5，本科以上 = 6 

 母亲教育水平 初中以下 = 1，初中 = 2，高中 = 3，专科 = 4，本科 = 5，本科以上 = 6 

 性生活史 有 = 1，没有 = 2 

 信息接受途径 文献阅读 = 1，网络传播 = 2，医疗宣传 = 3，学校授课 = 4， 
家人朋友聊天 = 5，其他＝6 

 HPV 知晓度 是 = 1，否 = 0 

 HPV 疫苗知晓度 是 = 1，否 = 0 

 宫颈癌筛查知晓度 是 = 1，否 = 0 

 HPV 相关疾病知晓度 是 = 1，否 = 0 

 感知严重性 是 = 1，否 = 0 

 感知益处 是 = 1，否 = 0 

 感知阻碍 是 = 1，否 = 0 

 家庭支持 是 = 1，否 = 0 

 朋友支持 是 = 1，否 = 0 

 渠道技巧 是 = 2，否 = 0，不知道 = 1 

 人际技巧 是 = 2，否 = 0，不知道 = 1 

 接种禁忌 是 = 2，否 = 0，不知道 = 1 

 接种流程 是 = 2，否 = 0，不知道 = 1 

 接种准备 是 = 2，否 = 0，不知道 = 1 
 
IMB 模型中信息和接种动机与接种意愿的二元 logistic 回归分析如表 5 所示，HPV、HPV 疫苗、宫

颈癌筛查、HPV 相关疾病的知晓度与接种意愿显著性相关，且知晓度越高，接种意愿越倾向于愿意接种

HPV 疫苗；依此类推，感知感染 HPV 后果的严重性、疫苗的有效性、预约困难以及家庭和朋友的支持，

显著影响女大学生对 HPV 疫苗的接种意愿。 
 

Table 5. Binary logistic regression analysis of HPV vaccination intention 
表 5. HPV 疫苗接种意愿二元 logistic 回归分析 

变量  B SE Wald df p OR 

信息 

HPV 知晓度 −1.75 0.256 46.862 1 <0.001 0.174 

HPV 疫苗知晓度 −0.939 0.25 14.079 1 <0.001 0.391 

宫颈癌筛查知晓度 −0.519 0.22 5.561 1 0.018 0.595 

HPV 相关疾病知晓度 −0.576 0.212 7.351 1 0.007 0.562 

动机 

感知严重性 −0.963 0.231 17.425 1 <0.001 0.382 

感知有效性 −1.044 0.226 21.319 1 <0.001 0.352 

感知阻碍 −0.939 0.214 19.181 1 <0.001 0.391 

家庭支持 −0.691 0.202 11.671 1 0.001 0.501 

朋友支持 −1.167 0.221 27.907 1 <0.001 0.311 

https://doi.org/10.12677/ns.2023.126144


陈镜宇，谢壁鸿 等 
 

 

DOI: 10.12677/ns.2023.126144 1036 护理学 
 

筛选掉不愿意接种 HPV 疫苗的数据，对愿意接种疫苗的女大学生的行为技巧结合接种情况进行调研

(见表 6)，最终发现持有帮助自己获得疫苗的人际关系以及清楚接种前的准备的同学更易接种疫苗。 
 

Table 6. Binary logistic regression analysis of HPV vaccination 
表 6. HPV 疫苗接种情况二元 logistic 回归分析 

变量  B SE Wald df p OR 

技巧 
人际技巧 −0.822 0.141 34.062 1 <0.001 0.44 

接种准备 −0.597 0.178 11.295 1 0.001 0.551 

4. 未接种 HPV 疫苗和已接种 HPV 疫苗原因的多重响应分析 

4.1. 未接种 HPV 疫苗原因多重响应分析 

筛选掉已自费接种的同学，对未接种的同学的原因进行多重响应分析，认为“疫苗预约困难”和“疫

苗费用太高”为主要原因，其它原因及响应比例见表 7。 
 

Table 7. Results of multiple response analysis of reasons for not receiving HPV vaccine 
表 7. 未接种 HPV 疫苗原因的多重响应分析结果 

未接种 HPV 疫苗的原因 选择例数 占全部选项比例/% 占问卷数比例/% 

疫苗费用太高 296 24.90% 53.30% 

疫苗预约困难 396 33.20% 71.40% 

担心不良反应 122 10.20% 22.00% 

认为自己不会感染 75 6.30% 13.50% 

担心接种后依然患病 54 4.50% 9.70% 

担心疫苗作用时间短 68 5.70% 12.30% 

接种地方太远/没有时间 180 15.10% 32.40% 

总计 1191 100.00% 214.60% 

4.2. 已接种 HPV 疫苗原因多重响应分析 

筛选掉未自费接种的同学，已接种 HPV 疫苗的女大学生比率为 53.1%，对接种 HPV 疫苗原因进行

多重响应分析，认为“保护自身健康”和“宣传影响”为主要原因，其它原因及响应比例见表 8。 
 

Table 8. Results of multiple response analysis for reasons of HPV vaccination 
表 8. 已接种 HPV 疫苗原因的多重响应分析结果 

已接种 HPV 疫苗的原因 选择例数 占全部选项比例/% 占问卷数比例/% 

宣传影响 107 24.20% 66.00% 

医生建议 54 12.20% 33.30% 

保护自身健康 144 32.60% 88.90% 

有家族宫颈癌史 16 3.60% 9.90% 

保护伴侣或家人的健康 44 10.00% 27.20% 

亲友接种或强烈推荐 HPV 疫苗 77 17.40% 47.50% 

总计 442 100.00% 272.80% 
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5. 结构方程模型 

5.1. 构建模型 

运用 AMOS24.0 软件构建 IMB 模块的结构方程模型(见图 1)，并进行验证性分析，该拟合优度指标

结果(见表 9)中，卡方自由度之比(CMIN/DF)，绝对拟合指标(RMSEA, IFL, TLI)，增殖拟合指数(CFI)、简

约拟合度指标(PGFI)均在参考标准范围内，表示模型拟合良好[10]。 
 

 
Figure 1. Path coefficient of IMB model 
图 1. IMB 模型路径系数图 
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Table 9. Test of model fitness 
表 9. 模型适配度检验 

指标 参考标准 评价标准 模型拟合判断 

CMID/DF <3 2.98 是 

RMSEA <0.05 0.048 是 

GFI >0.9 0.939 是 

TLI >0.9 0.950 是 

CFI >0.9 0.956 是 

AGFI >0.9 0.924 是 

5.2. 结构方程模型路径分析 

对结构方程模型进行路径分析，结果显示：基于 IMB 模块的四个维度间路径系数介于 0.047~0.173，
表明各变量间关系具有一定强度，且临界比值(C.R.)绝对值均大于 1.96，P < 0.001，具有统计学意义，见

表 10。 
 

Table 10. Estimated statistics of structural equation model coefficients 
表 10. 结构方程模型系数估计统计量 

路径 估计值 S.E. C.R. P 

知识调研 <--> 知晓情况 0.064 0.005 12.687 *** 

知识调研 <--> 接种动机 0.047 0.004 11.097 *** 

知识调研 <--> 行为技巧 0.107 0.01 10.371 *** 

知晓情况 <--> 行为技巧 0.173 0.013 12.932 *** 

接种动机 <--> 行为技巧 0.151 0.012 12.131 *** 

知晓情况 <--> 接种动机 0.072 0.005 13.276 *** 

6. 讨论 

6.1. 信息因素 

知识调研得分平均分为 6.08 分(总分 8 分)，说明整体知识了解程度较好，该院校女大学生对 HPV 相

关知识的了解途径主要是网络宣传(43.94%)和医疗宣传(18.49%)。HPV、HPV 疫苗、宫颈癌筛查和 HPV
相关疾病的知晓情况与接种意愿都相关。说明 HPV 相关知识的了解程度越高，疫苗的接种意愿会更强烈。

现如今妇联、医院和社区能较好的发挥组织作用，通过新媒体、互联网和移动客户端等平台进行广泛的

HPV 相关知识的科普以及 HPV 疫苗的推广；据此相关部门今后要进一步扩大宣传范围，并注重宣传方

式的转变和提升，深化公众对 HPV 认知水平[11]。学校也应该积极发挥在组织动员方面的作用，开展 HPV
相关讲座，增强学生预防相关疾病意识，提升女大学生 HPV 疫苗的接种意愿。 

6.2. 动机因素 

个人动机和社会动机中感知有效性、感知威胁、感知阻碍和家庭与朋友的支持都与 HPV 接种意愿显

著相关。感知威胁是健康信念模式中的行为预测因子[12]，是个体感知到的感染相关疾病给自身带来的危
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害，感知障碍是个体主观判断采纳行为可能面临的困难[13]。接种动机与知识调研维度相关性分析结果为

0.554** (**在 0.01 级别，相关性显著)，由此可得知感知有效性、威胁和阻碍均基于对 HPV 的了解程度。

家庭要注重对女大学生感染性疾病的预防，有研究显示家长给女儿接种 HPV 疫苗意愿较低[14]，提示相

关部门应加强对家长的 HPV 相关知识的健康教育，条件较好的家庭应充分支持女大学生对 HPV 疫苗的

接种意愿；朋友之间要互相鼓励，互相共享接种渠道，只有公众群体齐心协力，才能减轻社会宫颈癌疾

病负担，保护和增进女性健康。 

6.3. 行为技巧 

行为技巧中具有预约疫苗的人际技巧和了解接种前的准备工作的女大学生更容易实现接种疫苗。可

能是因为这类群体接种疫苗的决心很强，会发挥主观能动性，自主地寻找身边可获得的疫苗渠道，并主

动了解接种疫苗的相关准备、流程和注意事项等信息。 

6.4. 其它因素 

作为最重要的一级预防措施之一，接种 HPV 疫苗可以有效预防宫颈癌的发生[15]。本研究中女大学

生听说过 HPV 疫苗的比率为 80.1%，相比 2020 年前[16]中国高校女大学生 HPV 疫苗知晓度平均水平高

(41.4%)，也高于陈慧[17]等调查的西部地区大学生 HPV 疫苗知晓度(70.8%)，可能是由于本次的调查对象

为医学院校学生，他们具有更强烈的健康维护意识和更深厚的专业知识基础。 
本研究中疫苗预约困难和疫苗费用较高是阻碍女大学生接种 HPV 疫苗的主要原因。自 2016 年至目

前中国已有 3 种进口 HPV 疫苗和 2 种国产 HPV 疫苗用于宫颈癌预防[18]，其中二价、四价和九价疫苗分

别约为 600、800、1300 元[19]，价格相对较高，导致接种意愿和支付行为存在一定差别[20]。目前国家

为加强消除宫颈癌出台相关文件[3]，明确指出将对符合要求的国产 HPV 疫苗加快审评审批，加强 HPV
疫苗接种规范化管理，会逐步改善此类问题；目前国内双价疫苗为 329 元/支，能较好应对疫苗供不应求

的情况。 
本研究中保护自身健康是推动女大学生接种 HPV 疫苗的主要动机，可能原因为在社会和学校双重正

向教育的作用下，女性健康意识逐步上升，会自主寻找相关措施保卫自身健康。在此基础上，应加强完

善相关医疗体系力度，不断研发更有效、安全、实惠的疫苗[21]，定期更新疫苗安全检测数据，加强相关

部门监督力度[22]，构建社会支持环境，持续推进适龄女孩 HPV 疫苗接种工作。 

7. 总结与展望 

本次调查中发现 IMB 模块的 HPV 及疫苗的认知水平、接种动机、人际技巧以及特征中生源地、专

业、家庭经济状况、性行为史和接受信息的渠道均会显著影响女大学生对 HPV 疫苗的接种意愿。全面消

除宫颈癌不仅需要学校和社会加强宣讲力度[23]，深化公众对 HPV 的认知程度，还需要将疫苗纳入国家

免疫计划[17] [24]，促进疫苗研发技术的进步，解决疫苗供不应求的局面，从根源上突破女大学生接种

HPV 疫苗困境，保护和增进女性健康。本次研究也存在一定局限性，调查对象仅针对西南某医学院校的

女大学生，采取便利抽样法，会对结果造成一定偏差，今后可在条件允许时，扩大调查对象范围，进行

进一步验证。 
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