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·疾病控制·

贵州省部分地区精神疾病流行病学调查

张迪然　贾良春　周曹　王列全　吴安仁　吴刚　罗环跃　戎笛生　黄信初　曹玉鸣　粟宏　张薇

　　为了解 21 世纪初期贵州省这一民族地区精神疾病患病

现状,我们以 2001年 7月 1日零时作为调查时点, 对贵州省

贵阳 、都匀 、凯里三个地区进行精神疾病流行病学调查 (流

调) 。现报道如下。

1.调查对象与方法:根据我省多民族 、多层次经济结构

的特点,选择了具有一定代表性的贵阳 、都匀 、凯里三个地区

的部分城市社区和农村作为调查框架, 每一城市和农村框架

地区人口各 8 万～ 9万, 共50.1万。采取随机整群抽样,抽取

城市 、农村各1 500户共3 000户, 9 864人。其中男4 954人, 女

4 910人。调查户中受筛率99.1%,人受筛率98.8%, 人见面

率70.8%。筛查评定工具与诊断标准:精神疾病 10 题筛查

表 、神经症 12 题筛查表 、儿童智力 40 题筛查表 、社会功能缺

陷筛查表 、精神现状调查表 、成人智残评定量表 、儿童韦克斯

勒智力量表 、阴性症状评定量表 ,中国精神疾病分类与诊断

标准第 3 版。调查人员按《调查手册》统一培训和现场测试,

对各种工具 、诊断标准一致性( 85%～ 92%) 达到统一要求。

对全部资料审核整理后进行统计学处理及χ2 检验。

2.结果:①调查样本中 0 ～ 14 岁的1 894人 ( 19.2%) , 城

市788 人( 17.1%) 、农村1 106人( 21.0%) ;≥15 岁的7 970人

中,城市3 815人( 47.9%) 、农村4 155人 ( 52.1%) ;民族中汉

族5 301人( 53.74%) , 少数民族4 563人( 46.26%) 。 ②精神

障碍的患病率:≥15 岁人口中, 各类精神障碍 (不含神经症)

的时点患病率为14.68‰, 按患病率高低排序时点患病率排

前三位为药物依赖 、精神分裂症 、酒依赖。第四 、五位为精神

发育迟滞 、癫痫性精神障碍(表 1) 。单一疾病比较:药物依赖

患病率城市( 7.86‰)高于农村( 0.24‰) , 差异有显著性 。精

神分裂症 、精神发育迟滞 、癫痫性精神障碍患病率虽然城市

高于农村, 但差异无显著性。 时点患病率男 、女性分别为

20.95‰和8.63‰(χ2=20.93, P<0.01) ,差异有显著性 。汉

族与少数民族患病率差异无显著性。

　　3.讨论:本次调查结果显示, 2001 年各类精神障碍(不含

神经症)的总患病率高于 1986 年,特别是药物滥用患病率排

名第一,高于 1993 年全国流调时的0.52‰, 同时城市高于农

村,反映出药物滥用问题在贵州部分城市地区较为突出 。酒

依赖患病率明显高于 1986 年, 也高于 1993 年全国流调时的

0.68‰,以农村升高更为突出, 表明我省部分农村的精神卫

生知识宣传工作有待加强,是我省精神卫生工作中防治的重

点之一;同时国内很多研究也表明酒依赖患病率有逐年上升

的趋势。精神发育迟滞患病率低于 1986 年, 呈下降趋势, 这

与政府重视卫生工作, 加大预防疾病力度, 改善了教育与社

会环境有关。针对我省精神疾病的患病率状况, 精神卫生问

题具有公共卫生问题和社会问题双重性, 开展早期干预, 重

视社区康复,加强重点人群的心理健康服务工作是预防和控

制精神疾病的重要工作。

表1 　贵州省部分地区≥15 岁人口中各类精神障碍患病率及城乡患病率比较

精神障碍
时点患病率

( ‰)
患　病　率　( ‰)

城市( n=3 815) 农村( n=4 155) 合计( n=7 970)
χ2 值 P值

药物依赖 　　　3.89( 31) 　　　7.86( 30) 　　　0.24( 1) 　　　3.89( 31) 29.82 <0.01
精神分裂症 3.26( 26) 4.98( 19) 2.65( 11) 3.76( 30) 2.90 >0.05
酒依赖 3.14( 25) 2.62( 10) 3.85( 16) 3.26( 26) 0.93 >0.05
精神发育迟滞 2.26( 18) 2.62( 10) 1.93( 8) 2.26( 18) 0.43 >0.05
癫痫性精神障碍 0.88( 7) 1.31( 5) 0.48( 2) 0.88( 7) ＊ 0.76 >0.05
酒精所致精神障碍 0.63( 5) 0.52( 2) 0.72( 3) 0.63( 5) - -
情感性精神障碍 0.25( 2) 0.52( 2) 0.00( 0) 0.25( 2) - -
阿尔茨海默病 0.25( 2) 0.26( 1) 0.24( 1) 0.25( 2) - -
内脏器官疾病所致精神障碍 0.13( 1) 0.00( 0) 0.24( 1) 0.13( 1) - -
反应性精神障碍 0.00( 0) 0.26( 1) 0.00( 0) 0.13( 1) - -
　合　计 4.68( 117) 20.97( 80) 10.35( 43) 15.44( 123) 14.80 <0.01

　　注:≥15岁人口为 7 970;括号内为患病例数;＊应用修正卡方检验;-病例数过少未做显著性检验
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