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新冠肺炎密切接触者心理状况调查及对策
孙宗芹
（济南市济钢医院　 山东济南２５０１０１）

【摘　 要】目的：调查了解新冠肺炎密切接触者的心理状况。方法：采用症状自评量表（ＳＣＬ９０）对５５例新冠肺炎密切接触者进
行问卷调查，了解其心理状况，并针对现状制定、实施应对方案。结果：本组５２例（９４． ５％）密切接触者出现了不同程度的心理问
题。从量表中ＳＣＬ９０阳性率较高的９项症状上来看，以人际关系敏感、强迫、焦虑、恐怖表现最为突出，通过聚类分析提示各因
子之间相互影响，相互制约，针对密切接触者现状制定并实施心理健康疏导策略，效果较好。结论：新冠肺炎期间密切接触者具
有其独特性，存在心理应激反应，出现不同程度的心理问题，应积极实施心理疏导教育，缓解其心理压力。
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　 　 自２０１９年１２月８日湖北省武汉市出现多人感
染不明原因新型肺炎，２０２０年１月中旬正式确诊武
汉新型冠状病毒病例［１］。根据国务院联防联控中
心的详细报告和各大新闻媒体的宣传，全国人民都
积极响应，做好自己的联防防控任务［２］。在这样的
严峻形势下，一些出现发烧、咳嗽等症状的患者没
有确诊之前表现出焦虑、恐惧等心理健康问题［３］，
尤其是在发热门诊需要隔离留观或密切接触者，其
心理活动会产生不同程度的变化。本研究采用症
状自评量表（ＳＣＬ９０）［４］对５５例密切接触者的心理
状况进行调查分析，并针对现状制定应对方案。现
报告如下。
１　 对象与方法
１． １　 研究对象　 ２０２０年１月３１日～２月１３日在宾馆
观察的密切接触者５５例，男２６例、女２９例，年龄２０ ～
６８（４５． ２６ ± ３． ６４）岁；其中大学生５例，工人２６例，职
员１８例，离退休人员６例。均未得过其他传染病。
１． ２　 调查方法　 采用便利抽样方法选取宾馆观察的
密切接触者５５例，于第２天采用ＳＣＬ９０评估其心理
状态，该量表包括人际关系敏感、躯体化、抑郁、强迫、
焦虑、敌对、偏执、恐怖、精神病性等９个症状因子，采
取１ ～ ５级Ｌｉｋｅｒｔ等级评分法，总分越高说明研究对
象症状越严重，总分超过１６０分或阳性项目数超过
４３项或任一因子分超过２分筛查为阳性［５ － ６］。调查
人员向留观人员介绍该项调查的目的和意义，征得同
意后，统一用语指导其完成量表［７］。本次调查共发
放问卷５５份，回收５５份，全部回答完整，有效回收率
为１００％。
１． ３　 统计学方法　 所有数据资料采用Ｅｘｃｅｌ软件录
入，双人录入，保证数据的完整准确，采用ＳＰＳＳ １９． ０
软件进行统计分析，对所得数据进行统计描述。

２　 结果
本组５５例密切接触者中５２例（９４． ５％）出现不

同程度的心理问题。参加该项调查的密切接触者
ＳＣＬ９０各因子评分及因子分≥２分调查情况见表１。
表１　 密切接触者ＳＣＬ９０各因子评分及因子分≥

２分调查情况（ｎ ＝ ５５）
项目 评分（分，ｘ ± ｓ） 因子分≥２分［例（％）］

人际关系敏感 ２． １３ ± ０． ３６ ３７（６７． ２７）
躯体化 １． ６７ ± ０． １６ ２６（４７． ２７）
强迫症状 １． ７５ ± ０． ２６ ０（０． ００）
抑郁 ０． ９８ ± ０． １８ 　 ８（１４． ５４）
焦虑 ２． ２６ ± ０． ５５ ３８（６９． ０９）
敌对 １． ６５ ± ０． ４３ ０（０． ００）
偏执 ０． ７６ ± ０． ５０ ０（０． ００）
恐怖 ２． ２６ ± ０． １２ ４５（８１． ８２）
精神病性 ０． １９ ± ０． ４１ ０（０． ００）
总分 １５３． ６４ ± ３６． ４８ ５２（９４． ５０）
３　 讨论
３． １　 新冠肺炎密切接触者心理状况分析　 随着武汉
疫情的逐渐加重，全国开始进行突发公共卫生事件的
应对，人民群众积极响应，足不出户，做好生活区域的
消毒和隔离［８］。然而在这期间普通感冒或发烧易引
起人们的恐慌和焦虑，出现了不同程度的心里应激反
应［９］。医院发热门诊的留观患者或密切接触者心理
压力更大，他们经历着更为复杂的心理路程，担心是
否得病，留观时间长，是否能治愈，从而产生不良心
理［１０ － １１］。密切接触者压力既来自客观环境，也来于
自己的主观感受［１２］。本研究结果表明，大部分密切
接触者存在一定的心理应激反应和心理问题，在日常
工作和生活中受到直接影响，也给临床医务工作带来
隐患，影响整体治疗效应。
３． ２　 新冠肺炎密切接触者心理应激反应原因分析　
造成新冠肺炎密切接触者心理应激反应的原因主要
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有以下几方面：①症状与疫情疾病感染的担心。有研
究表明，在传染病疫情期间，群众对自身身体状况的
关注和担心更加突出和关注，更担心现在的不舒服症
状是否与疫情有关，会不会被感染［１３ － １４］。此次新冠
肺炎的突发，疫情重，加重了留观患者的恐慌，担心自
己感染状况的发生。②环境因素的刺激。自疫情发
生以来，武汉市最早进入全面封闭的状态，国家启动
了一级应急响应，全国民众进入紧张状态［１５］；全国死
亡病例不断增加，现阶段没有特效药物［１６］；患者单人
单间，单独治疗，以往的生活工作中从未体验过，这样
的大环境和身边的密闭环境，容易让患人产生焦虑、
恐惧心理。③认知水平较低。面对突发的疫情，即使
是医务工作人员也要经历重新学习、重新认识的过
程，科研工作者也需要时间科研攻关，积极提取病毒，
研究疫情病毒的发生发展以及结局转归。对于民众，
无疑是更加陌生和不解，易产生敏感、恐惧的心理问
题。④媒体舆论导向。随着现代沟通交流科学技术
的不断更新和研发，此次新冠肺炎疫情信息的传递速
度很快，宣传媒介及信息真实性不可靠，这是传播媒
介的高科技和多样化导致的，加重了密切接触者的猜
疑心理，这也引起一系列心理问题［１７］。
３． ３　 医护人员对密切接触者心理应激反应应对策略
　 针对现阶段疫情及密切接触者的应激心理问题，制
定如下应对策略：①加强密切接触者的心理疏导和护
理。心理护理是护理人员通过语言行为影响改变密
切接触者的心理状态和行为，使密切接触者的精神和
身体状态得到改善而达到治疗目的［１８］。医务人员需
要密切观察密切接触者的心理健康状况，对未产生心
理反应的密切接触者进行预防，倡导正能量，对心理
反应较重的护士，定期进行疏导，必要时撤出一线，适
当休息，以调节心理状态。同时医院开展免费的心理
疏导专线及专栏，定期开通线上和线下心理门诊，接
受密切接触者的心理咨询。护理人员应根据对方的
心理活动特点，制定严密的治疗护理方案，用严谨的
语言进行正确引导，尽快熟悉病房环境，介绍隔离留
观的目的和方法、传染病防治法、注意事项及防范措
施。②加强人文关怀和激励。人文护理是以人为主
体的护理，护理工作者用自己的言行将良好的人文素
质、高尚的职业道德、优良的护理技术奉献给患
者［１９］。形成良好的人文环境和氛围，将促进密切接
触者身心健康落实到护理工作中，满足其合理需
求［２０］。③正确的舆论导向，信息及时公开化。引导
正确舆论，全媒体传播战“疫”正能量，全国科技新媒
体工作者应当充分运用媒体融合的科学方法与能力，
以全媒体传播格局为基础，最大程度发挥互联网、移

动媒体、短视频、社交网络等能够运用于与疫情相关
的科学传播工作的新媒体平台与工具所具有的优势，
讲好科学防控故事，传递科学防控声音，稳定情绪、增
强信心，不信谣、不传谣，主动发声，解疑释惑，维护社
会及医疗次序。

综上所述，多数新冠肺炎密切接触者存在心理应
激反应，出现了不同程度的心理问题，作为医务工作
者，应积极答疑解惑，稳定情绪，实施积极、有效、全面
的护理措施，以缓解其不良心理。

参考文献
［１］　 朱锋．新冠病毒，人类共同的敌人［Ｎ］．环球时报，２０２０ －

０１ －３１（００７）．
［２］ 刘事青．政府工作报告［Ｎ］．邵阳日报，２０２０ － ０１ － ２１

（００１）．
［３］ 李六亿，吴安华．新型冠状病毒医院感染防控常见困惑

探讨［Ｊ ／ ＯＬ］．中国感染控制杂志，２０２０ － ０２ － １２．
［４］ 刘媛媛，武圣君，李永奇．基于ＳＣＬ９０的中国人群心理

症状现况调查［Ｊ］．中国心理卫生杂志，２０１８，３２（５）：
４３７ － ４４１．

［５］ Ｈｕａｎｇ ＨＹ，Ｚｈａｎｇ ＬＺ． Ａｎａｌｙｓｉｓ ｏｆ ｍｅｎｔａｌ ｓｔａｔｅ ｏｆ ａｌｌｅｒｇｉｃ
ｒｈｉｎｉｔｉｓ ｐａｔｉｅｎｔｓ ｉｎ Ｃｈｅｎｇｄｕ ｃｉｔｙ ｂｙ ｓｙｍｐｔｏｍ ｃｈｅｃｋ ｌｉｓｔ ９０

（ＳＣＬ９０）ｓｃａｌｅ［Ｊ］． Ｃｈｉｎｅｓｅ ｊｏｕｒｎａｌ ｏｆ ｏｔｏｒｈｉｎｏｌａｒｙｎｇｏｌｏｇｙ
ｈｅａｄ ａｎｄ ｎｅｃｋ ｓｕｒｇｅｒｙ，２０１９，５４（８）：５７６ － ５８３．

［６］ 谢华，戴海崎． ＳＣＬ９０量表评价［Ｊ］．神经疾病与精神卫
生，２００６，６（２）：１５６ － １５９．

［７］ 王文超，胡静．儿科重症监护室医护人员临终关怀自我
评估及认知水平现况调查［Ｊ］．齐鲁护理杂志，２０１９，２５
（６）：４９ － ５２．

［８］ 本报评论员．武汉胜则湖北胜湖北胜则全国胜［Ｎ］．人
民日报，２０２０ － ０２ － １２（００１）．

［９］ 杨颖．心理护理干预对发热患者心理应激的影响［Ｊ］．
中国社区医师，２０１８，３４（３２）：１３４ － １３５，１３７．

［１０］周玲玲，星飞，曹芳．结构式心理护理对急诊留观无陪护
老年患者心理状态的影响［Ｊ］．齐鲁护理杂志，２０１９，２５
（５）：６９ － ７１．

［１１］柳英，王远芬．甲型Ｈ１Ｎ１流感流行期发热门诊留观患
者的心理护理体会［Ｊ］．吉林医学，２０１０，３１（４）：５５２．

［１２］姜宏婷，钟耕坤，卢庆华．精神科护士工作压力源现状及
影响因素分析［Ｊ］．齐鲁护理杂志，２０１８，２４（１７）：８２ －８４．

［１３］廖梦微．社会工作在老年人健康管理中的应用研究
［Ｄ］．贵州：贵州大学，２０１９．

［１４］张雪，陈任，李程跃，等．浙沪两地政府及相关机构关注
传染病公众健康需求的及时程度分析［Ｊ］．医学与社
会，２０１９，３２（１２）：１６ － ２０．

［１５］姚璜，杨盛力，魏守蓉．新形势下应对新型冠状病毒，防
控为首［Ｊ ／ ＯＬ］．医药导报：１ － ９［２０２０ － ０２ － １２］．

［１６］周红，胡晓红，黄潇，等．新型冠状病毒肺炎疫情下治疗药
物监测实验室的感染防控策略［Ｊ ／ ＯＬ］．医药导报：１ － ８

２１

齐鲁护理杂志２０２０年２月第２６卷第４期



［２０２０ －０２ －１２］．
［１７］本报评论员执笔王正民．为打赢疫情防控阻击战提供

有力舆论支持［Ｎ］．中国应急管理报，２０２０ － ０２ － ０４
（００１）．

［１８］赵会云，张美琴．社区产后抑郁症病人心理护理现状及
展望［Ｊ］．全科护理，２０１９，１７（１３）：１５５０ － １５５２．

［１９］罗健玲，韩雪，吴思娜，等． ＩＣＵ护理人员人文关怀关键
因素分析［Ｊ］．全科护理，２０１９，１７（３）：３５１ － ３５３．

［２０］吴海龙．慢性胃炎综合调养的理论与实践研究［Ｄ］．南
昌：江西中医药大学，２０１９．

本文编辑：赵　 雯　 　 ２０２０ － ０２ － １８收稿

３１

齐鲁护理杂志２０２０年２月第２６卷第４期


