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高职院校女大学生心理健康现状及对策研究
刘　佳

（烟台职业学院，山东 烟台 264670）

摘要：为了了解高职院校女大学生心理健康现状并提出相应的教育对策，采用症状自评量表（SCL-90）对烟台职业学院 1831 名女大

学生进行心理健康测评。结果表明：高职女大学生心理问题检出率为 12.6%，最突出的三类问题是强迫、人际关系敏感和抑郁；高职女大

学生总体心理健康水平高于正常成年人群体；独生与非独生高职女大学生在心理健康状况上存在统计学差异。
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近年来，国家陆续发布《高等学校学生心理健康教育指导纲要》

（教党〔2018〕41 号）、《全面加强和改进新时代学生心理健康

工作专项行动计划（2023-2025）》等文件，高度重视大学生的心

理健康状况。目前，职业教育发展迅速，肩负着培养更多高素质

技术技能型人才的重任。作为职业院校中的“半壁江山”，高职

院校女大学生在生理方面与男生存在着明显差异，同时面临着较

多的人际适应、就业歧视、生命安全等方面的压力，高职院校女

大学生的心理健康状况值得高度关注。本研究以烟台职业学院女

大学生为研究对象，对高职女大学生的心理健康现状进行调查，

针对存在的问题提出相应的教育策略，以期提高高职院校女大学

生的心理健康水平。

一、研究对象与研究方法

（一）研究对象和过程

研究对象为烟台职业学院 2022 级和 2021 级女生。2023 年 3

月，通过问卷星进行问卷发放，联系各系学生工作负责人、班级

辅导员协助问卷调查。回收有效问卷 1831 份，研究对象年龄范围

在 18 岁到 20 岁之间。

（二）研究工具

本研究采用 SCL-90 症状自评量表作为研究工具，该量表被

我国广泛应用于大学生心理健康的调查研究中。量表共包括 90 个

项目，10 个因子，分别反映躯体化、强迫、人际关系敏感、抑郁、

焦虑、敌对性、恐怖、偏执、精神病性和其他（睡眠及饮食）10

个方面的心理症状情况，每个项目均采用 1-5 级评分。

二、研究结果

（一）高职院校女大学生心理健康的总体情况

根据 SCL-90 量表的评分标准，90 个项目的总分超过 160 分，

可做阳性筛查，即存在相应的心理问题。在本研究 1831 名被试中，

总分超过 160 分的被试共计 231 人，占总人数的 12.6%。

（二）高职院校女大学生不同类型心理问题检出率

根据 SCL-90 量表的评分标准，任一因子分 >2，表示被试在该

项目上有症状，即存在相应的心理问题。各因子的阳性人数及占总

人数的百分比分别为躯体化（62 人，占 3.4%）、强迫（170 人，占

9.3%）、人际关系敏感（113 人，占 6.2%）、抑郁（104 人，占 5.7%）、

焦虑（72 人，占 3.9%）、敌对性（78 人，占 4.3%）、恐怖（93 人，

占 5.1%）、偏执（73 人，占 4.0%）、精神病性（54 人，占 2.9%）、

睡眠及饮食（81 人，占 4.4%）。根据调查结果，在高职院校女大

学生中占比最高的三类心理问题分别是强迫、人际关系敏感和抑郁。

表 1 高职院校女大学生心理问题检出率（n=1831）

因子 阳性人数 百分比

躯体化 62 3.4%

强迫 170 9.3%

人际关系敏感 113 6.2%

抑郁 104 5.7%

焦虑 72 3.9%

敌对性 78 4.3%

恐怖 93 5.1%

偏执 73 4.0%

精神病性 54 2.9%

其他（睡眠及饮食） 81 4.4%

（三）高职院校女大学生与成人常模间的比较

 结果表明，研究的被试群体在 SCL-90 各个因子上同成人常

模均存在显著差异（p=0.000）。除恐怖得分高于常模外，其他所

有因子的得分均低于常模。

表 2 高职院校女大学生与成人常模间的比较（n=1831）

因子 M±SD 正常成人常模 t

躯体化 1.22±0.45 1.37±0.48 -14.047***

强迫 1.49±0.62 1.62±0.58 -9.130***

人际关系敏感 1.35±0.56 1.65±0.61 -23.068***

抑郁 1.34±0.56 1.50±0.59 -12.387***

焦虑 1.25±0.50 1.39±0.43 -12.377***

敌对性 1.27±0.51 0.46±0.55 -15.536***

恐怖 1.30±0.53 0.23±0.41 5.960***

偏执 1.24±0.48 0.43±0.57 -17.069***

精神病性 1.21±0.45 0.29±0.42 -7.695***

（四）独生子女与非独生子女在高职院校女大学生心理健康

状况上的差异比较

研究表明，独生子女的心理健康状况总体上好于非独生子女。

两者在人际关系敏感和恐怖两个因子上存在显著差异（p<0.05），

非独生子女得分显著高于独生子女，在其他因子和总分上不存在

显著差异。

表 3 独生子女与非独生子女心理健康状况的差异比较（M±SD）

因子或问卷分 独生子女（n=275） 非独生子女（n=1556） t

躯体化 1.20±0.47 1.23±0.45 -0.872

强迫 1.43±0.61 1.50±0.62 -1.783

人际关系敏感 1.29±0.51 1.36±0.57 -2.005*

抑郁 1.30±0.55 1.34±0.57 -1.122

焦虑 1.21±0.50 1.25±0.50 -1.350

敌对性 1.25±0.50 1.28±0.51 -1.017

恐怖 1.24±0.48 1.32±0.54 -2.436*

偏执 1.21±0.46 1.24±0.49 -1.107
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精神病性 1.18±0.43 1.21±0.46 -1.141

其他（睡眠及

饮食）
1.24±0.50 1.27±0.50 -1.064

总分 1.26±0.47 1.30±0.49 -1.457

三、讨论与结论

研究结果表明，高职女大学生存在一定的心理健康问题，问

题检出率为 12.6%。强迫、人际关系敏感和抑郁是最主要的三类

问题，这与王珊的研究结果相一致。其中，出现最多的是强迫症状，

原因可能与女生对自我要求较高有关，做事比较谨慎小心，容易

出现不自信的问题，对自己的选择产生自我怀疑。其次是人际关

系敏感，这是女大学生比较常见的心理问题。女生本身的心理敏

感性比较高，可能会对别人无意间的言语和行为产生过分解读，

过度在意别人的评价，造成心理内耗，影响自己的学习、生活和

人际关系。再者是抑郁问题，受生理、心理等多方面因素影响，

女性抑郁的发生率要高于男性，而且抑郁问题也是目前高校学生

主要的心理问题之一，患病比例在逐年升高。

在与全国正常成人常模的比较中，除恐怖因子得分高于全国

常模外，其他因子的得分均显著低于全国常模。这说明高职女生

的心理健康状况在总体上要好于正常成人被试，相较于正常成人

群体，高职女大学生尚未踏入社会，她们主要面临着学习、人际

交往等方面的压力，总体而言，各方面的压力较小，而且普遍能

够得到来自父母和家人、学校和老师以及朋友的关心和支持，社

会支持资源较丰富。但可能由于高职女生本身年龄较小，缺乏社

会阅历，可能会过高的估计问题或情境的困难和严重程度，遇到

问题容易产生逃避心理和较大的心理压力。

研究表明，独生子女和非独生子女在人际关系敏感和恐怖两

个因子上存在显著差异，非独生子女的得分显著高于独生子女。

在非独生子女的家庭中，人际关系更加复杂，除了父母外，还需

要和兄弟姐妹打交道，人际敏感性可能更强。而且，个体本身或

父母可能在无意间对兄弟姐妹进行比较，处于劣势的个体容易产

生自卑心理，更加在意别人的眼光与评价。非独生子女在恐怖维

度上的得分显著高于独生子女，这可能因为非独生子女在面对和

处理问题时考虑的方面比较多，做事更加谨慎，但是这种谨慎和

小心超过了一定的程度就可能表现为做事畏手畏脚和处理问题时

的畏难情绪。

四、教育对策

（一）提高高职女大学生自我心理健康教育意识

要引导高职女大学生进行自我心理健康教育，积极主动的学

习心理健康知识，维护好自身的心理健康状态。心理健康教育的

第一步是认识自我，每一位女大学生都需要对自己有一个全面和

客观的认识，了解自身的优点和不足，能够做到接纳自我，认可

自我，不断地完善自我。当经历挫折或逆境，面临较大的心理压力，

个体的心理健康状态有所偏差时，要及时觉察到自身的异常，并

进行心理健康维护。首先进行自我调整，给自己积极的心理暗示，

从正面的角度看待问题，进行自我减压和放松；其次帮助学生树

立求助意识，充分利用身边的资源和条件，积极寻找解决问题的

办法，帮助自己顺利渡过逆境和困难。

（二）开展多种形式的高职心理健康教育

充分发挥心理健康课课堂教学的作用，分专题进行心理健康

教育，了解学生的所思所想，帮助学生树立心理健康意识，掌握

心理健康知识和技能。除课堂教学外，针对高职女大学生在调查

中出现的主要心理问题，开展人际关系、沟通交流、情绪管理、

认识自我、增强自信等专题的团体心理辅导活动，不同于人数较

多的课堂教学，参加团体心理辅导的学生都是对同一问题存在困

扰或者比较感兴趣，有着较强学习动机的学生，互相的交流探讨

能够更加有效的帮助这些学生提高具体的能力和素质，如起到习

得人际交往技能，疏导负面情绪，增强自信心的效果；还可以通

过开展心理剧、心理知识竞赛、微电影、征文等多种活动营造良

好的心理育人环境，提高学生的心理健康意识。另外，为提高高

职女大学生的人际交往技能和社会适应能力，学校应组织丰富多

样的课余活动、集体活动和实践活动，搭建起学生与他人和外界

沟通交流的平台，鼓励学生积极参与各类活动，在活动中锻炼自

己的心理素质和人际交往能力。

（三）增强对重点人群的关注和心理疏导

学校应在新生开学后适时开展心理健康测评，每学年对各年

级学生至少开展一次心理健康测评，对于在心理筛查中呈阳性或

存在某类心理症状的学生给予重点关注。辅导员或老师在关注过

程中要注意方法策略，多给予学生积极的引导和关心，对学生的

长处和优势进行鼓励，尽量少将关注点放在学生的问题和症状上。

心理老师应对具有心理危机的风险人群进行回访，了解学生的心

理症结和困扰，进行心理疏导和支持，建立学生心理健康档案，

并定期回访，随时关注重点人群的心理健康状态。学校应健全预

警体系，完善“学校 - 院系 - 班级 - 宿舍 / 个人”四级预警网络，

强化危机干预体系建设，对负责学生工作的人员进行危机干预辅

导，保障学生的生命安全。

（四）家校合作，协同育人

学生的身心健康发展离不开家长的支持和理解，但部分家长

的家庭教养方式存在问题，对孩子的教育过于严厉或忽视对孩子

的教育，这可能造成孩子胆小畏惧或过分叛逆的性格，父母不当

的教育方式是学生心理问题的源头之一。另外，相当一部分家长

对心理问题缺乏正确的认识，存在污名化，对孩子的心理问题不

能做到理解和支持，忽略心理问题的严重性，这有可能导致学生

心理问题加重。因此，辅导员和班主任老师应及时就学生的心理

健康现状或异常表现及时与家长沟通，引导家长树立对于心理问

题的正确认识，双方就改善学生心理问题或症状的方法及策略达

成一致，共同合作以增强学生的心理素质，提高学生的身心健康

水平。
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