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新型冠状病毒肺炎疫情期间居校隔离的高三学生
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【摘要】 目的　了解新型冠状病毒肺炎疫情期间居校隔离的高三学生焦虑抑郁情绪和社会支持水平，为对其进行有针对

性的心理干预提供参考。方法　采用随机抽样方法，选取山东省滨州市三所重点高中的高三学生为研究对象，共724人。采用

广泛性焦虑障碍量表（GAD-7）、患者健康问卷抑郁量表（PHQ-9）和领悟社会支持量表（PSSS）评定其焦虑抑郁症状和社会支持

水平。采用偏相关分析考察PSSS评分与GAD-7和PHQ-9评分的相关性，采用多元线性回归分析探讨PSSS和PHQ-9评分的

关系。结果　检出存在焦虑症状者341人（48. 64%），检出存在抑郁症状者383人（54. 64%）。女生PSSS总评分、家庭支持和其

他支持维度评分均高于男生，差异均有统计学意义（t=-3. 431、-3. 048、-4. 482，P均<0. 01）。不同学科组合的高三学生GAD-7、
PSSS 总评分以及家庭支持和其他支持维度评分差异均有统计学意义（F=1. 992、2. 660、2. 074、3. 138，P<0. 05 或 0. 01）。

PHQ-9 评分与 PSSS 总评分及各维度评分均呈负相关（r=-0. 329、-0. 283、-0. 284、-0. 284，P 均<0. 01）。PSSS家庭支持和朋

友支持评分可负向预测 PHQ-9评分（B=-0. 213、-0. 308，P均<0. 01）。结论　疫情期间居校隔离的高三学生焦虑抑郁症状检

出率较高；领悟社会支持水平越高，其抑郁水平越低，提高学生的领悟社会支持水平可能有助于缓解其抑郁情绪。
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【Abstract】 Objective　To assess the level of depression， anxiety and social support among grade three senior high school 
students under in-school quarantine during the COVID-19 pandemic， so as to provide references for targeted psychological 
intervention of them. Methods　 A total of 724 grade three senior high school students from three key schools in Binzhou City， 
Shandong Province were selected using random sampling method.  Generalized Anxiety Disorder （GAD-7）， Patients' Health 
Questionnaire Depression Scale-9 item （PHQ-9） and Perceived Social Support Scale （PSSS） were used to survey the psychological 
status including anxiety， depression and the level of social support.  Partial correlation analysis was adopted to discuss the correlation 
of PSSS score with GAD-7 and PHQ-9 scores， meantime， the multiple linear regression analysis was conducted to explore the 
relationship between PSSS and PHQ-9 scores. Results　Among grade three senior high school students， 341 （48. 64%） and 383 
（54. 64%） were found to have symptoms of anxiety and depression， respectively.  PSSS total score as well as the dimension score of 
family support and other support of female students were higher than those of male students， with statistical significance （t=-3. 431， 
-3. 048， -4. 482， P<0. 01）.  GAD-7， PSSS total scores and the dimension scores of family support and other support demonstrated 
statistical differences among grade three senior high school students with different selections of academic subjects for college entrance 
examination （F=1. 992， 2. 660， 2. 074， 3. 138， P<0. 05 or 0. 01）.  PHQ-9 score was negatively correlated with the total score and 
each dimension score of PSSS （r=-0. 329， -0. 283， -0. 284， -0. 284， P<0. 01）.  The dimension score of family support and friend 
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support in PSSS could negatively predict the PHQ-9 score （B=-0. 213， -0. 308， P<0. 01）. Conclusion　Grade three senior high 
school students under in-school quarantine during the COVID-19 pandemic suffer a high prevalence rate of anxiety and 
depression， while students with higher perceived social support scores report fewer symptoms of depression.  Hence， improving the 
level of social support may alleviate depression in students.

【Keywords】 COVID-19； Quarantine； Senior high school students； Depression； Anxiety； Social support
2022 年 12 月 26 日，国家卫生健康委员会发布

公告，新型冠状病毒肺炎（Corona Virus Disease 
2019，COVID-19）已更名为新型冠状病毒感染［1］，但

本研究开展于疫情常态化防控期间，故仍使用“新

型冠状病毒肺炎”这一名称。COVID-19 疫情的大

流行是全球突发性公共卫生事件，隔离是控制疫情

传播的有效措施［2-3］，但世界卫生组织对疫情大流行

后人群的精神心理健康状况表示担忧：隔离和自我

隔离影响了人们的日常生活，易引起孤独感、焦虑

抑郁情绪、失眠、物质滥用甚至自伤自杀行为等［4-5］。

心理健康被认为是保持良好生活质量的最基本条

件［6］。特别是对于青少年群体，他们正处于身心发

育的关键时期，情绪调节机制尚未完全成熟，面对

外界应激事件的困扰时，更易产生情绪波动［7-10］。一

项回顾性研究显示，COVID-19疫情大流行后，青少

年抑郁和焦虑症状的发生率较以往更高［11］。研究表

明，社会支持是心理健康的保护因素［12］，领悟社会支

持水平高的个体更易感知到社会支持，更愿意积极

主动地参与社会交往活动［13-14］。

高三学生正处于青春期，并且面临高考，学业

负担重，情绪更易受到外界环境变化的影响。此次

COVID-19 疫情局域性暴发后，高三学生采取居校

隔离，居校隔离期间学生的心理健康状况以及领悟

社会支持对其心理健康状况的影响是课题组关注

的问题。既往研究表明，中学生和大学生领悟到的

社会支持水平越高，其心理健康状况越好［13，15］。居

校隔离期间高三学生心理健康状况对其学习生活

及心理健康发展影响较大，本研究通过调查高三学

生居校隔离期间焦虑抑郁情绪及领悟社会支持水

平，以期为后疫情时代和突发性公共卫生事件中高

中生心理健康干预提供参考。

1 对象与方法  
1. 1　对象　

于 2022 年 3 月 COVID-19 疫情在山东省滨州

市局域性暴发后，采取整群随机抽样的方法，选取

滨州市三所重点高中的高三学生为研究对象，在不

同学科组合的班级中分别选取一个班级，共纳入

724 人。于封校后第 12~14 天发放问卷，共发放并

回收问卷 724份，其中有效问卷 701份，有效问卷回

收率为 96. 82%。

1. 2　调查工具　

采用自编一般资料问卷收集高三学生的年龄、

性别和学科组合。

采用广泛性焦虑障碍量表（Generalized Anxiety 
Disorder，GAD-7）［16］筛查高三学生焦虑症状并评

定其严重程度。各条目采用 0~3 分 4 级评分，总评

分范围 0~21 分，总评分 5~9 分表示存在轻度焦虑，

10~14 分为中度焦虑，≥15 分为重度焦虑。本研究

中，该量表Cronbach’s α系数为0. 898。
采用患者健康问卷抑郁量表（Patients’ Health 

Questionnaire Depression Scale-9 item，PHQ-9）［17］筛查

高三学生抑郁症状并评定其严重程度。各条目采用

0~3分 4级评分，总评分范围 0~27分，总评分 5~9提

示存在轻度抑郁，10~14分为中度抑郁，≥15分为重

度抑郁。本研究中，该量表 Cronbach’s α 系数为

0. 866。
采用领悟社会支持量表（Perceived Social Support 

Scale，PSSS）［18］评定高中生感受到的社会支持程

度，该量表包括 12 个自评项目，分为家庭支持、朋

友支持和其他支持三个维度，采用 1~7分 7级评分，

总评分越高表明个体感受到的社会支持程度越高：

总评分 12~36 分为低支持水平，37~60 分为中支持

水平，61~84 分为高支持水平。本研究中，该量表

Cronbach’s α系数为0. 933。
1. 3　调查方法　

首先对调查员进行一致性培训，以班级为单

位，由高年资精神科主治医师和班主任在教室发放

问卷，使用统一指导语，说明本研究的目的并承诺

保密，学生自愿并匿名填写问卷，问卷完成后由调

查员统一回收，剔除信息不完整或作答不全的答

卷。问卷平均耗时约15 min。
1. 4　统计方法　

采用Excel 2019录入数据，采用 SPSS 25. 0进行

统计分析，量表评分以（
-x±s）进行描述性统计。采
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用独立样本 t检验比较不同性别的高三学生各量表

评分的差异。采用方差分析比较不同年龄和学科

组合的高三学生各量表评分的差异，组间主效应显

著后进行事后比较（LSD法）。采用偏相关分析考察

PSSS 评分与 GAD-7 及 PHQ-9 评分的相关性，采用

多元线性回归分析探讨 PSSS评分与 PHQ-9评分的

关系。检验水准α=0. 05。
2 结  果  
2. 1　研究对象一般情况　

共 701 名高三学生完成有效问卷调查，其中

男生 345 人（49. 22%），女生 356 人（50. 78%）；年龄

（17. 69±0. 56）岁，其中 17 岁 248 人（35. 38%），18 岁

431 人（61. 48%），19 岁 15 人（2. 14%），20 岁 7 人

（1. 00%）。学科组合：物化生 78 人（11. 13%），政史

地 86 人（12. 27%），物化地 73 人（10. 41%），物化历

75 人（10. 70%），物生地 86 人（12. 27%），物历地 81
人（11. 55%），化生地 76 人（10. 84%），化政历 75 人

（10. 70%），生政地71人（10. 13%）。

2. 2　GAD-7、PHQ-9和PSSS评分情况　

高三学生 GAD-7 评分为（5. 32±4. 78）分，检出

存在焦虑症状者 341 人（48. 64%），其中轻度焦虑

230人（32. 81%），中度焦虑69人（9. 84%），重度焦虑

42人（5. 99%）。

PHQ-9 评分为（6. 32±5. 38）分，检出存在抑郁

症状者 383 人（54. 64%），其中轻度抑郁 229 人

（32. 67%），中度抑郁 102 人（14. 55%），重度抑郁

52人（7. 42%）。

PSSS 评分为（65. 56±13. 26）分，其中低社会支

持者22人（3. 14%），中社会支持者189人（26. 96%），

高社会支持者490人（69. 90%）。

2. 3　不同性别、年龄、学科组合的高三学生各量表

评分比较　

女生PSSS总评分、家庭支持和其他支持维度评

分均高于男生，差异均有统计学意义（t=-3. 431、
-3. 048、-4. 482，P均<0. 01）。不同年龄的高三学生

各量表评分差异均无统计学意义（P 均>0. 05）。不

同学科组合的高三学生GAD-7、PSSS总评分以及家

庭支持和其他支持维度评分差异均有统计学意义

（F=1. 992、2. 660、2. 074、3. 138，P<0. 05 或 0. 01）。

见表1、表2、表3。
2. 4　PSSS评分与GAD-7和PHQ-9评分的相关性　

高三学生 PSSS 总评分及各维度评分与 GAD-7
和 PHQ-9 评分存在相关性，控制 GAD-7 评分后，

PHQ-9评分与 PSSS总评分及各维度评分均呈负相

关（r=-0. 329、-0. 283、-0. 284、-0. 284，P 均<0. 01）。

见表4。
表1　不同性别的高三学生GAD-7、PHQ-9和PSSS评分比较（

-x±s，分）
Table 1　Comparison of GAD-7， PHQ-9 and PSSS scores between grade three senior high school students with different genders

组　　别

男生（n=345）
女生（n=356）

t

P

GAD-7评分

5. 49±5. 25
5. 17±4. 27

0. 888
0. 375

PHQ-9评分

6. 68±5. 98
5. 96±4. 69

1. 785
0. 075

PSSS评分

总评分

63. 82±14. 14
67. 24±12. 13

-3. 431
<0. 010

家庭支持

21. 92±5. 30
23. 07±4. 70

-3. 048
<0. 010

朋友支持

21. 24±5. 26
21. 82±4. 67

-1. 552
0. 121

其他支持

20. 67±5. 44
22. 35±4. 43

-4. 482
<0. 010

注：GAD-7，广泛性焦虑障碍量表；PHQ-9，患者健康问卷抑郁量表；PSSS，领悟社会支持量表

表2　不同年龄的高三学生GAD-7、PHQ-9和PSSS评分比较（
-x±s，分）

Table 2　Comparison of GAD-7， PHQ-9 and PSSS scores among grade three senior high school students with different ages

组　　别

17岁（n=248）
18岁（n=431）
19岁（n=15）
20岁（n=7）

F

P

GAD-7评分

5. 29±4. 79
5. 28±4. 77
6. 07±4. 59
7. 57±5. 47

0. 653
0. 581

PHQ-9评分

5. 98±5. 31
6. 45±5. 36
7. 07±6. 88
7. 86±5. 82

0. 700
0. 550

PSSS评分

总评分

66. 04±13. 63
65. 18±13. 13
64. 40±12. 20
74. 29±6. 34

1. 280
0. 280

家庭支持

22. 71±5. 06
22. 33±5. 07
22. 60±3. 92
25. 29±3. 15

1. 027
0. 380

朋友支持

21. 56±5. 20
21. 49±4. 88
20. 93±4. 25
24. 86±2. 97

1. 128
0. 337

其他支持

21. 77±5. 18
21. 35±4. 94
20. 87±4. 91
24. 14±3. 19

1. 090
0. 353

注：GAD-7，广泛性焦虑障碍量表；PHQ-9，患者健康问卷抑郁量表；PSSS，领悟社会支持量表
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2. 5　PHQ-9 评分与 PSSS 各维度评分的多元线性

回归分析　

以 PHQ-9 评分为因变量，以 PSSS 中的家庭支

持评分、朋友支持评分、其他支持评分为自变量进

行多元线性回归分析，结果显示，PSSS 家庭支持和

朋友支持评分可负向预测 PHQ-9 评分（B=-0. 213、
-0. 308，P均<0. 01）。见表5。

3 讨  论  
本研究中，高三学生抑郁和焦虑症状的检出率

较高，分别为54. 64%和48. 64%，与疫情前高三学生

焦虑症状检出率较高的结果一致［19-20］，低于Zhou等［6］

在疫情暴发初期对高三学生抑郁（59. 9%）和焦虑症

状（53. 2%）检出率的调查结果。此次调查对象为高

三学生，由于面临高考，学习压力较大，抑郁焦虑症

状检出率较高，与既往研究得出的高三或高年级学

生抑郁焦虑症状检出较高的结果一致［21-22］，此外，本

研究中，学生抑郁焦虑症状的检出率低于疫情初次

暴发时对青少年焦虑抑郁症状的调查结果［6］。分析

其原因，首先，此次疫情局域性暴发后，高三学生实

行居校隔离，采取线下教学的方式，避免了线上教学

网络不稳定以及部分同学不适应的情况，减轻了学

习环境变化对高考的影响；其次，经过两年多对疫情

防控知识的宣传，学生对 COVID-19 疫情有了更正

确的认识，接种新冠疫苗使得免疫力提高，可能在一

定程度减轻了学生因疫情而产生的焦虑恐惧情绪。

性别方面，女生 PSSS 总评分、家庭支持和其他

支持维度评分均高于男生，与既往研究结果一

致［23-26］。女生感受到的社会支持水平更高，可能是

因为女生情感更细腻，更善于表达，遇到困难和挫

折时，更倾向于寻求他人帮助［23-24］；其次，角色期待

不同，女生在家庭中往往受到更多的保护，而男生

则要求坚强、自立，遇到困难时往往独自面对而不

善于寻求帮助［25］。

学科组合方面，不同学科组合的高三学生

GAD-7、PSSS总评分以及家庭支持和其他支持维度

评分差异均有统计学意义，与既往研究得出的高三

表3　不同学科组合的高三学生GAD-7、PHQ-9和PSSS评分比较（
-x±s，分）

Table 3　Comparison of GAD-7、PHQ-9 and PSSS scores among grade three senior high school students with different selections of academic subjects
组　　别

①物化生（n=78）
②政史地（n=86）
③物化地（n=73）
④物化历（n=75）
⑤物生地（n=86）
⑥物历地（n=81）
⑦化生地（n=76）
⑧化政历（n=75）
⑨生政地（n=71）

F

P

LSD检验

GAD-7评分

3. 73±4. 02
4. 99±4. 78
6. 04±5. 38
5. 44±5. 17
5. 35±4. 47
6. 47±5. 08
5. 51±4. 58
5. 32±4. 67
5. 08±4. 48

1. 992
0. 045

①<③，①<④，

①<⑤，①<⑥，

①<⑦，①<⑧，

②<⑥

PHQ-9评分

4. 87±5. 36
6. 32±5. 38
7. 23±6. 37
6. 43±5. 76
6. 78±5. 88
7. 07±5. 42
6. 86±4. 46
5. 91±5. 42
6. 15±4. 77

1. 625
0. 114

-

PSSS评分

总评分

68. 35±13. 59
68. 70±12. 24
62. 55±14. 15
64. 17±14. 55
62. 21±12. 23
64. 79±11. 50
66. 04±11. 17
67. 80±13. 69
65. 31±15. 04

2. 660
<0. 010

①>③，②>③，

⑧>③，①>⑤，

②>⑤，⑧>⑤，

②>④

家庭支持

23. 62±4. 60
23. 33±4. 73
21. 45±5. 40
22. 07±5. 71
21. 59±4. 56
22. 17±5. 18
21. 59±4. 07
23. 51±5. 06
22. 14±5. 63

2. 074
0. 036

-

朋友支持

22. 53±5. 12
22. 53±4. 78
21. 23±4. 52
20. 79±5. 36
20. 49±5. 13
21. 09±4. 61
21. 57±4. 60
21. 95±5. 04
21. 66±5. 35

1. 711
0. 093

-

其他支持

22. 21±5. 26
22. 84±4. 60
19. 86±5. 70
21. 32±5. 39
20. 13±4. 84
21. 53±4. 27
21. 88±4. 31
22. 35±4. 87
21. 51±5. 35

3. 138
<0. 010

①>③，②>③，

⑥>③，⑦>③，

⑧>③，⑨>③，

①>⑤，②>⑤，

⑦>⑤，⑧>⑤
注：GAD-7，广泛性焦虑障碍量表；PHQ-9，患者健康问卷抑郁量表；PSSS，领悟社会支持量表

表4　PSSS评分与PHQ-9和GAD-7评分的相关性

Table 4　Correlations of PSSS score with PHQ-9 and GAD-7 scores
项　　目

PSSS评分 总评分

家庭支持

朋友支持

其他支持

相关系数

PHQ-9评分

-0. 329a

-0. 283a

-0. 284a

-0. 284a

GAD-7评分

-0. 041
-0. 001
-0. 062
-0. 045

注：PHQ-9，患者健康问卷抑郁量表；GAD-7，广泛性焦虑障碍量表；

PSSS，领悟社会支持量表；aP<0.01

表5　PHQ-9评分与PSSS各维度评分的多元线性回归

Table 5　Multivariate linear regression analysis of the correlation 
between PHQ-9 score and each dimension score of PSSS

变　　量

常量

家庭支持评分

朋友支持评分

其他支持评分

B

19. 968
-0. 213
-0. 308
-0. 104

SE

0. 895
0. 046
0. 059
0. 065

β

-
-0. 199
-0. 285
-0. 097

t

22. 302
-4. 606
-5. 206
-1. 585

P

<0. 010
<0. 010
<0. 010

0. 113
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文理科考生考试焦虑无差异［19］以及高中生文理科

社会支持评分无差异的结果不一致［27］，可能是由于

实行了新的 3+3学科组合模式，相比于文理分科，新

的学科组合模式分类更细，不同学科组合的学生个

性特点、情绪调节方式和应对方式有所不同，个体

领悟到的社会支持不同，焦虑情绪也存在差异。

相关性分析显示，PSSS评分与PHQ-9评分呈负

相关，即领悟社会水平越高，抑郁症状水平越低。

李彦丽［28］的一项关于初中生领悟社会支持对抑郁

影响的Meta分析结果显示，社会支持水平与抑郁情

绪严重程度呈负相关，且与实际的社会支持相比，

领悟社会支持对抑郁情绪的影响更大。Grey 等［29］

在 COVID-19 疫情期间对隔离人员的研究显示，感

知到的社会支持水平与焦虑和抑郁水平呈负相关。

个体感知到的社会支持水平越高，越能构建积极的

信念系统，更能乐观积极地对待生活中的压力性事

件，从而维护心理健康［30-31］。

多元线性回归分析显示，家庭支持和朋友支持

评分能负向预测PHQ-9评分，且朋友支持的影响大

于家庭支持，这与既往研究得出的初中生领悟社会

支持中的家庭支持对抑郁情绪的影响大于朋友支持

的结果不同［28］。首先，本研究对象为高中生，随着年

龄增长，青春期不同阶段的家庭支持和朋友支持的

作用可能发生变化［32］；其次，在居校隔离期间，学生

虽然能通过电话等方式收到来自家人的关心，但相

比于朋友近距离的日常相处，朋友支持的作用可能

更明显。

综上所述，在COVID-19疫情居校隔离期间，高

三学生抑郁焦虑症状检出率较高，不同性别和学科

组合的学生领悟社会支持水平存在差异，领悟社会

支持水平较高的学生抑郁水平较低，提示提高学生

的领悟社会支持水平可能有助于缓解其抑郁情绪。

本研究局限性在于：①本研究为横断面研究，缺少对

疫情前学生心理健康状况的评估；②学科组合并未

包含所有组合，且每个学科组合的样本量偏少，可能

对结果产生影响。未来研究可扩大样本量并进行纵

向研究，进一步考察高中生尤其是高三学生的心理

健康状况，并为有针对性的干预提供参考。
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