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陕西高校女性HPV疫苗犹豫现状及影响因素研究
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摘　要：目的：了解陕西省高校女性 HPV 疫苗犹豫现状，分析 HPV 疫苗犹豫影响因素。方法：2024 年 4 月，采取随机抽

样的方法进行问卷调研，对 HPV 疫苗犹豫的现状及影响因素进行问卷编写。利用 SPSS 27.0 软件对所得数据进行描述性、

差异性、相关性和回归线性等方法进行实证分析。结果：据数据得出，陕西高校女性群体中疫苗犹豫量表得分低于 30 分的

共有 53 例，即 15% 的调查对象对 HPV 疫苗的态度倾向于犹豫。线性回归结果显示，年龄、职业、文化程度、婚姻状况、

收入情况、医疗费用支付方式、健康自评、HPV 认知水平和健康信息搜寻行为是影响陕西高校女性 HPV 疫苗犹豫程度的

主要因素（P ＜ 0.05)。结论：通过了解 HPV 疫苗犹豫影响因素，进而降低陕西高校女性 HPV 疫苗犹豫的程度，提高陕西

高校女性 HPV 疫苗接种率，推进我国《加速消除宫颈癌行动计划（2022—2030 年）》的贯彻落实，推动我国公共卫生领

域女性健康事业的进步。
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21 世纪以来，全球频发突发公共卫生事件，严重威胁

人类健康，影响社会经济和日常生活。应对公共卫生事件是

国家治理现代化的关键，关系到国家安全、社会稳定和民众

健康 [1]。无论严重急性呼吸道综合征（SARS-CoV-2）[2]、

禽流感 [3]、还是近年来的新冠肺炎大流行 [4]，这深刻揭示了

公共卫生安全的重要性 , 基于此全球公共卫生公约有效预防

和应对大流行性传染病 [5]。随着公共卫生事业的发展，疫苗

接种经常被认为是公共卫生领域最重要的成就之一 [6]。疫苗

接种计划有助于降低各种传染病的死亡率和发病率 [7]。因此，

普及和宣传疫苗知识，消除公众疑虑和误解，增强疫苗接种

的意愿和信心，是解决疫苗犹豫问题的关键措施。由此可见，

探究影响个体产生疫苗犹豫的因素至关重要 [8]。

人类乳头瘤病毒（human papillomavirus, HPV）感染被

视为导致宫颈癌的主要病因。根据国际癌症研究机构（IARC）

数据，2022 年全球新发宫颈癌病例约 66 万，死亡约 34 万。

亚洲病例最多，达 397,082 例，占全球 60%，其次是非洲
[9]。全球范围内，宫颈癌是女性第二大死亡原因，每年约

5300，00 例新发病例和 2657，00 例死亡与 HPV 相关，宫

颈癌负担差异显著 [10]。为了有效预防这一疾病，接种 HPV

疫苗是当前最有效的方法。而高等教育中的女性普遍拥有较

高的教育背景，相应地，她们在获取健康信息方面的能力也

较强。研究这一群体 HPV 疫苗接种犹豫影响因素，对于提

升其他女性群体在 HPV 疫苗接种率具有重要意义，进而有

助于降低 HPV 疫苗接种犹豫的发生率。

1 对象与方法

1.1 资料来源

本研究于 2024 年 4 月通过在线和线下问卷调查，采用

简单随机抽样方法，对西安电子科技大学等五所高校的女性

进行了调查，共收集并分析了 353 份有效问卷，有效率高达

99%。

1.2 调查方法

根据相关文献设计调查问卷，通过对关于人乳头瘤病

毒（简称 HPV）疫苗犹豫进行计分，以此描述本研究的调

查对象陕西高校女性的疫苗犹豫程度，即 HPV 疫苗犹豫量

表。利用自制的“ 陕西省高校女性 HPV 疫苗犹豫调查问卷”

进行调查，调查内容主要包括人口学特征、HPV 疫苗犹豫

及影响因素 3 个部分，共计 56 道题目。调查员统一培训，

分别分发问卷进行收集，确保问卷的真实性与准确性。
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1.3 疫苗犹豫的判定

世界卫生组织（SAGE）疫苗犹豫问题工作组定义“疫

苗犹豫”为：即便有接种服务，人们推迟或拒绝接种疫苗。

这是一个复杂且特定情境下的问题，随时间、地点和疫苗类

型变化 [11]。根据 SAGE 对疫苗犹豫的定义，本研究通过评

分 HPV 感染与疫苗态度，描述陕西高校女性的疫苗犹豫程

度。该部分包含 12 个题项，采用五级量表评分，满分为 60 分，

30 分以上为不犹豫人群，30 分以下为犹豫人群；分数越高，

疫苗犹豫程度越低，反之亦然。

表 1  陕西高校女性 HPV 疫苗犹豫量表的条目、回答选项和犹豫判断 / 评分标准

条目

犹豫判断标准和评分标准

高犹豫（1~2 分） 中犹豫（3 分） 低犹豫（4~5 分）

您担心感染 HPV 吗？ 非常不担心 / 不担心 不确定 担心 / 非常担心

您愿意参加预防 HPV 感染的活动吗？ 非常不愿意 / 不愿意 不确定 愿意 / 非常愿意

您想了解更多 HPV 的相关知识吗？ 非常不想了解 / 不想了解 不确定 想了解 / 非常想了解

您愿意定期做 HPV 筛查吗？ 非常不愿意 / 不愿意 不确定 愿意 / 非常愿意

您想知道 HPV 疫苗（即 HPV 预防针）的相关知识吗？ 非常不想知道 / 不想知道 不确定 想知道 / 非常想知道

您愿意接种 HPV 疫苗预防 HPV 感染及宫颈癌吗？ 非常不愿意 / 不愿意 不确定 愿意 / 非常愿意

如果 HPV 疫苗免费，您愿意接种吗？ 非常不愿意 / 不愿意 不确定 愿意 / 非常愿意

您能接受 HPV 疫苗为每个人必须接种的疫苗吗？ 非常不能接受 / 不能接受 不确定 能接受 / 非常能接受

如果有 HPV 预防针，您愿意作为志愿者接受 HPV 试验吗？ 很不愿意 / 不愿意 不确定 愿意 / 很愿意

如果您有女儿，你愿意她接种 HPV 疫苗吗？ 很不愿意 / 不愿意 不确定 愿意 / 很愿意

如果您有儿子，您愿意他接种 HPV 疫苗吗？ 很不愿意 / 不愿意 不确定 愿意 / 很愿意

您是否同意接种疫苗后，不需要采取保护措施过性生活 ? 非常不同意 / 不同意 不确定 同意 / 非常同意

1.4 统计学方法

资料分析采用 SPSS 27.0 统计学软件，对数据进行信度、

效度检验，描述性分析，差异性分析，相关性分析与回归分

析。计量资料用均数 ± 标准差（x±s）表示 ; 计数资料用

百分率 (%) 表示 , 进行单因素分析 , 进一步采用线性回归分

析 HPV 疫苗犹豫的影响因素。P ＜ 0.05 表示差异具有统计

学意义。

1.5 信度和效度检验

对 HPV 疫苗犹豫维度和影响因素进行信度效度检验，

Alpha 值超 0.5，显示问卷质量良好，数据可靠性高。KMO

值均大于 0.7，说明维度有效，适合进一步分析；巴特利特

球形度检验显著性为 0.000，P ＜ 0.05，结果具有显著性。

2 结果

2.1 人口学特征

研究对象的基线资料特征显示，有效问卷共 353 份。

年龄主要集中在 18-22 岁，占 58.4%；汉族占 93.7%；职业

以学生为主，占 78.8%，其次是教师和高校工作者；文化

程度以本科为主，占 62.0%，硕士研究生占 32%；大部分

收入≤ 2000，占 75.4%；使用城乡居民基本医疗保险的占

58.4%，健康自评满意的女性占 32.6%。

2.2 陕西省高校女性 HPV 疫苗犹豫的现状

共纳入 353 名调查对象 , 总体上对 HPV 态度处于低犹

豫 , 各维度知晓率均超过 50%。此外 , 大多数女性担心感染

HPV，也愿意参加预防 HPV 的活动，想了解更多 HPV 相关

知识。有超过 65% 的女性愿意定期做 HPV 筛查，接种 HPV 

疫苗为每个人必须接种的疫苗的女性占比最高（74.5%）。

表 2  陕西高校女性 HPV 疫苗犹豫量表各条目的犹豫构成

条目
高犹豫（1~2 分） 中犹豫（3 分） 低犹豫（4~5 分）

例数 构成比 例数 构成比 例数 构成比

您担心感染 HPV 吗？ 61 17.3 59 16.7 233 66

您愿意参加预防 HPV 感染的活动吗？ 49 13.8 72 20.4 232 65.7

您想了解更多 HPV 的相关知识
吗？ 45 12.7 53 15 255 72.3
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您愿意定期做 HPV 筛查吗？ 54 15.3 61 17.3 238 67.4

您想知道 HPV 疫苗（即 HPV 预防针）的相关知识吗？ 45 12.7 67 19 241 68.3

您愿意接种 HPV 疫苗预防 HPV 感染及宫颈癌吗？ 50 14.2 57 16.1 246 69.7

如果 HPV 疫苗免费，您愿意接种吗？ 48 13.5 49 13.9 256 72.5

您能接受 HPV 疫苗为每个人必须接种的疫苗吗？ 49 13.8 41 11.6 263 74.5

如果有 HPV 预防针，您愿意作为志愿者接受 HPV 试验吗？ 60 17 61 17.3 232 65.8

如果您有女儿，你愿意她接种 HPV 疫苗吗？ 44 12.4 56 15.9 253 71.6

如果您有儿子，您愿意他接种 HPV 疫苗吗？ 49 13.8 57 16.1 247 70

您是否同意接种疫苗后，不需要采取保护措施过性生活 ? 99 28 63 17.8 191 54.1

2.3 陕西省高校女性 HPV 疫苗犹豫的单因素方差分析

以人口学特征中具有统计学意义的变量为自变量，疫

苗犹豫为因变量进行单因素分析。除民族特征外，年龄、职

业、婚姻状况、文化程度、收入、医疗费用支付和健康自评

特征均显示统计学差异（P ＜ 0.05）。23 ～ 25 岁女性、学

生、未婚、本科学历、月收入低于 2000 元的陕西高校女性，

以及健康自评较高的群体，疫苗犹豫得分较高。

表 3  陕西高校女性 HPV 疫苗犹豫评分

特征 类别
HPV 疫苗犹豫（满分 60 分）

得分 F P

年龄

18 ～ 22 岁
23 ～ 25 岁
26 ～ 35 岁
35 岁以上

50.49±5.21
50.89±4.07

31.38±12.00
32.78±15.73

4563.569 0.000

民族 汉族
少数民族

48.43±8.81
48.80±8.88 1.815 0.178

职业

学生
教师

高校工作者
其他

50.68±4.83
29.21±11.54
30.48±11.54
50.01±8.14

6166.495 0.000

婚姻状况

未婚
已婚
离异
丧偶

50.60±4.90
31.95±13.70
33.68±11.23
22.07±3.49

4620.414 0.000

文化程度

本科
硕士研究生
博士研究生

其他

50.48±5.34
45.65±11.57
29.61±12.43
44.98±7.82

1314.548 0.000

收入情况

≤ 2000
2001-4000
4001-6000

≥ 6001

50.98±4.54
35.08±12.05
37.16±14.14
34.13±12.29

3794.595 0.000

医疗费用支付方式
职工医保

城乡居民基本医疗保险
自费

35.93±13.56
50.30±6.53
49.70±5.76 2967.816 0.000

健康自评

非常不满意
不满意

一般
满意

非常满意

27.67±11.56
36.85±13.46
47.45±8.54
51.39±3.72

3786.736 0.000

HPV 认知水平 42.26 ＜ 0.01

健康信息搜寻行为意向 1250.261 0.000
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2.4 陕西省高校女性 HPV 疫苗犹豫的回归分析

本研究通过应用多重线性回归的方法，将疫苗犹豫的影

响因素单因素分析有统计学意义的变量作为自变量，将疫苗

犹豫作为因变量进行回归分析。最终构建的多重线性回归模

型具有统计学意义（F = 5216.422，P ＜ 0.001），因变量疫

苗犹豫变化的 74.5% 可由年龄、职业、婚姻状况、文化程度、

收入情况、医疗费用支付方式、HPV 认知水平和健康信息

搜寻行为意向来解释（校正的 R2 = 0.745），控制变量中，

文化程度不能显著影响陕西高校女性 HPV 疫苗疫苗犹豫水

平（P ＞ 0.05），各个自变量的偏回归系数 β 及 95%CI 如

下表所示：

表 4  自变量和控制变量对陕西高校女性 HPV 疫苗犹豫影响的回归分析

模型 未标准化系数 标准化系数
t 显著性

B 的 95.0% 置信区间

B 标准错误 Beta 下限 上限

( 常量 ) 33.430 .465 71.924 .000 32.519 34.341

年龄 -1.074 .087 -.097 -12.326 ＜ 0.01 -1.245 -.903

职业 1.975 .091 .146 21.660 ＜ 0.01 1.796 2.153

婚姻状况 -4.023 .158 -.175 -25.541 ＜ 0.01 -4.332 -3.714

文化程度 -.182 .088 -.012 -2.076 .038 -.354 .010

收入情况 -1.895 .083 -.166 -22.911 ＜ 0.01 -2.058 -1.733

医疗费用支付方式 -.476 .072 -.032 -6.571 ＜ 0.01 -.618 -.334

健康自评 -.615 .072 -.055 -8.512 ＜ 0.01 -.757 -.473

HPV 认知水平 -.237 .008 -.126 -29.716 ＜ 0.01 -.253 -.222

健康信息搜寻行为意向 .360 .003 .704 105.384 .000 .353 .366

R2 0.745

F 5216.422

P 0.000

3 讨论

预防是解决重大公共卫生问题最经济有效的健康策略
[12]，研究疫苗犹豫促进疫苗接受率，提高 HPV 疫苗接种率

加速消除宫颈癌 [9]。有文献研究全球疫苗接种率为 80% 时，

HPV 感染将被消除，全球覆盖率为 20% 时，可获益于减少

恶性肿瘤 [10], 接种 HPV 疫苗，发展中国家的公共卫生负担

将大幅下降 [13]。根据本文的计分标准，疫苗犹豫量表得分

低于 30 分的调查对象被判定为处于疫苗犹豫状态。本研究

结果显示，353 位陕西高校女性得分低于 30 分的共有 53 例，

即 15%，这与吴华梅等学者的研究结果趋于一致 [14]。这可

能是高校女性整体属于健康信息搜寻行为水平佳、受教育水

平较高，收入较高的群体。但该群体的疫苗犹豫占比仍超过

15%，由此可见，HPV 疫苗犹豫问题值得重视。

年龄、职业、文化程度、婚姻状况、收入情况、医疗

费用支付方式、健康自评、HPV 认知水平和健康信息搜寻

行为是影响陕西高校女性 HPV 疫苗犹豫程度的主要因素（P

＜ 0.05)，调查结果显示，民族变量对 HPV 疫苗犹豫无显著

统计学意义（P ＞ 0.5），因为我国的民族政策，包括少数

民族倾斜政策，各民族同等享有接受教育的权力与义务 [15]。

根据本文数据分析可得，陕西高校女性 HPV 认知水平越

高，疫苗犹豫得分越低，对 HPV 疫苗也就越犹豫，在文化

程度方面，本科生和硕士研究生在 HPV 疫苗犹豫的得分在

分别为 50.48±5.34 和 45.65±11.57，博士研究生的得分为

29.61±12.43。这一发现与广东省疾病预防控制中心公布的

数据相契合，表明高收入和高教育水平人群的疫苗接种排斥

现象日益严重。

疫苗犹豫的个人决策是复杂的，涉及社会、情感、文化、

社会、政治等因素，HPV 疫苗接种的相关因素与社会影响、

卫生保健提供者息息相关 [16]。根据已有研究成果，信息对

个体是否接种疫苗的决策至关重要。准确、高质量的信息能

显著提高公众对 HPV 疫苗的认知，增强接种意愿 [17-18]。本

研究认为在高校和医院等公共场所设置 HPV 宣传点和公告

栏，利用媒体和医疗人员多渠道宣传，提高女性增强接种信

心和必要性认知。优化接种流程，减少犹豫，提升接种率 [19]；



国际临床医学：2025 年 7 卷 3 期
ISSN: 2661-4839

159    

政府和卫生保健部门应当充分利用学校教育的平台，加强对

HPV 疫苗的宣传力度 [20], 以降低高校女性 HPV 疫苗犹豫程

度，进而提高疫苗接种率 , 推进我国《加速消除宫颈癌行动

计划（2022—2030 年）》的贯彻落实，推动我国公共卫生

领域女性健康事业的进步。
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