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武汉市部分流动人口育龄妇女抑郁现况
及影响因素研究

曹倍辈 汪静江洪波欧阳倩张蕃张杰房冰净聂绍发

【摘要】 目的探讨武汉市某区流动人口育龄妇女抑郁现况及社会支持情况，并探讨其影响

因素。方法采用整群抽样，使用抑郁量表(CES．D)和社会支持评定量表，以面对面结构式访谈

形式对武汉市某区流动人口育龄妇女进行抑郁现况、社会支持情况及抑郁影响因素调查。结果

调查地区316例流动人口育龄妇女抑郁症状检出率为32．3％，CES—D评分为(13．34±7．15)分。多

因素logistic回归分析结果显示：压力很大(OR=4．010，95％C1：1．672～9．617)、有负性生活事件

(OR=2．050，95％C1：1．170～3．591)、邻居从不关心(OR=2．537，95％C1：1．053。6．113)、对健康不

满意(OR=4．247，95％C1：1．521～1 1．855)、一般满意(OR=2．41l，95％CI：1．11 1—5．233)为可能危险

因素。抑郁组与非抑郁组在社会支持总分、客观社会支持、支持利用度三个方面差异有统计学意

义(P=0．003；P=0．001；P=0．001)。结论武汉市某区流动人口育龄妇女抑郁症状检出率较高，

邻居关心程度、有无负性生活事件、健康自评情况、压力情况和社会支持情况是影响流动人口育龄

妇女抑郁症状的主要因素。
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【Abstract】0bjective To understand factors as social support，situation of depression and

related risk factors among migrant women of reproductive age in some areas of Wullall．Methods
Cluster sampling method and face．to．faca interview with structured questionnaire were used to

investigate 3 l 6 migrant women in Wuhan．Results The overall prevalence rate of depression was

32-3％．Results from binary logistic regression analysis showed that factors as：under pressure(0R=

4．010，95％CI：1．672—9．617)，having had negative life events(OR=2．050．95％CI：1．170—3．591)or

tight relations with neighbors(OR=2．537，95％CI：1．053—6．113)，not quite satisfied(伽=4．247．
95％C，：1．52l—II．855)or satisfied(0R=2．4ll，95％口：1．1I I一5．233)．on his／her own health status

etc．．might serve as the possible risk factors for depression．In scores related to social support．and the

utilization of such support．there were statistically significant differences seen between the groups with

depression and the one without．Conclusion The prevalence of depression among migrant women of

reproductive age appeared to be high in some areas orl Wuhan．Factors as：under pressure，having had

negative life events．tight relations with neighbors．status on satisfaction of one’S own health situation

as well as related social support．seemed to be the main risk factors for depression in this populaton．

【Key words】Depression；Migrant population；Risk factor；Social support；Center of

Epidemiologic Studies Depression Scale

第六次人口普查数据显示，2011年流动人口已

达2．6亿，并呈逐年增长趋势。人口迁移给社会、经

济带来明显进步的同时，也带来一系列公共卫生问
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题，其中精神卫生问题尤为突出。有研究显示女性

流动人口抑郁症状检出率达27．10％，提示流动人口

抑郁状况与收入和自评健康状况等因素有关⋯，而

目前国内尚无针对流动人口育龄妇女抑郁状况影响

因素的研究。本研究对武汉市某区流动人口育龄妇

女抑郁现况及影响因素进行分析，以期为制定针对

性的预防措施提供依据。
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对象与方法

1．对象：根据《流动人口计划生育工作条例》(条

例)，流动人口指离开户籍所在地的县、市或者市辖

区，以工作、生活为目的异地居住的成年育龄人员。

但下列人员除外：①因出差、就医、上学、旅游、探亲、

访友等事由异地居住、预期将返回户籍所在地居住

的人员；②在直辖市、设区的市行政区域内区与区之

间异地居住的人员。本研究调查对象纳入标准：①

符合条例要求者(年龄要求除外)；②现居住于所调

查区域达1个月及以上；③年龄15～49岁；④愿意配

合本次调查。

2．抽样方法：采取整群抽样的方法，于2012年5

月在湖北省武汉市某区抽取1个街道，对该街道中

所有流动人口育龄妇女进行问卷调查。街道办事处

计划生育科登记的流动人口育龄妇女共356入，其

中10名无法联系，3名因工作原因不愿参与调查，8

名因移居他地无法参与，3名因其他原因不愿参与，

最终参与调查者332名。经问卷审核，排除正反问

题前后矛盾和漏填项占问卷主体部分5％以上且不

能通过逻辑推断进行补充者，最终获得有效问卷

316份，应答率为95．8％。

3．调查工具：

(I)流调中心抑郁量表乜’(Center of

Epidemiologic Studies Depression Scale，CES—D)用

于流行病学调查。测量内容包含抑郁情绪、积极情

绪、躯体症状与活动迟滞和人际关系4个因素。量

表要求研究对象用0～3级评定最近1周内症状出现

的频度，共20题，总分为0～60分。本研究采用16

分为临界分值点，≥16分提示有临床抑郁问题【3】。

(2)采用社会支持量表进行社会支持情况调

查¨，，该量表从社会支持总分、主观社会支持、客观

社会支持和社会支持利用度4个维度进行得分计

算。分数越高，表示社会支持越好。

(3)在查阅文献的基础上，设计抑郁症状影响因

素的其他调查表。调查内容包括基本情况、生活情

况、健康情况和压力情况等。

4．质量控制：调查前，对调查员进行系统培训，

阐述调查中的注意事项；每次调查后召集调查员总

结调查经验，就调查中出现的问题进行交流探讨；审

查员对问卷进行严格审查，剔除不符合要求者，保证

问卷质量。

5．统计学分析：用EpiData 3．1软件录人数据，

SPSS 12．0软件对数据进行统计分析，计量资料互±s

表示，两均数问的比较用t检验；计数资料用百分比

或率表示，率的比较采用Z检验，运用多因素非条件

logistic回归分析抑郁的影响因素，P值取双侧概率，
检验水准cc=O．05。

结 果

1．基本特征：332名调查对象年龄范围为18～

49岁，平均年龄(38．03±7．63)岁；其中已婚296名

(93．67％)；94．30％为农业户口；99．37％为汉族人，见

表1。

表I研究对象基本特征

基本特征 人数比例(％) 基本特征 人数比例(％1

年龄(岁) 保险

≤25 27 8．54 有 159 50．32

26～ 87 27．53 无 157 49．68

36～ 202 63．93 户籍类型

文化程度 非农业 18 5．70

文盲4 1．27 农业 298 94．30

小学 49 15．5I 婚姻

初中 192 60．76 离婚 4 1．27

高中／中专 64 20．25 丧偶 l 0．32

大专／大学以上 7 2．2I 未婚 15 4．74

家庭人平均收入(元／月) 已婚 296 93．67

≤500 10 3．16 住房情况

500～85 26．90 租房 300 94．94

1000～ 118 37．34 自购房 14 4．42

1500～82 25．95 职工宿舍 l 0．32

≥2000 2l 6．65 其他 1 0．32

2．流动特征：研究对象累计离家时间最短2个

月，最长390个月(32．50年)，平均(85．04±68．04)个

月。研究对象最少在1个城市流动，最多在4个城市

间流动，其中仅在1个城市流动的人数为195名，占

调查总人数的61．71％。

3．抑郁状况与全国常模b1比较：CES—D测量结

果显示该量表最低得分0分，最高41分；平均

(13．34±7．15)分；P：，=8分，P，。=12分，P，，=18分；众

数lO分。根据CES—D评分标准：<16分提示无抑

郁，≥16分提示可能有临床抑郁问题。其中<16分

214人(67．72％)；≥16分102人(32．28％)。本次研

究结果得分均值和≥16分所占百分比(抑郁症状检

出率)与全国常模相比，差异无统计学意义，见表2。

4．抑郁影响因素：

(1)社会支持情况：社会支持评定量表分4个维

度计算得分，结果显示：社会支持量表评分总分最高

57分，最低16分，平均(30．46±6．96)分；客观支持最

高14分，最低2分，平均(6．75±2．24)分；主观支持最

高32分，最低9分，平均(17．65±4．56)分；支持利用
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表2 CES—D量表得分情况与全国常模比较 表4育龄期女性流动人口抑郁症影响因素单因素分析

度最高12分，最低3分，平均(6．05±2．07)分。在社

会支持总分、客观社会支持、社会支持利用度3个方

面，抑郁组得分低于非抑郁组，差异有统计学意义

(P=0．003；P=0．001；P----0．001)，主观社会支持在抑

郁组和非抑郁组差异无统计学意义(P=0．149)，见

表3。

表3抑郁组与非抑郁组社会支持量表评分比较G+s)

(2)单因素分析：结果显示婚姻、住房满意度、经

济满意度、适应情况、健康自评、负性事件、压力情

况、邻居关心情况、求助方式等因素在抑郁组与非抑

郁组差异上有统计学意义，见表4。

(3)多因素分析：将单因素分析差异有统计学意

义的9个因素和社会支持纳人多因素非条件logistic

回归进行分析，最终筛选出邻居关心情况、负性生活

事件情况、压力自评情况和健康自评情况4个因素

为抑郁状况影响因素。其中邻居关心情况以大多数

邻居关心为对照，无邻居关心的危险I生是其2．537倍

(P=0．038)；有负性生活事件的危险性是无负性生

活事件的2．050倍(P=0．012)；压力自评情况以压力

一般或无为对照，压力很大的危险性是其4．010倍

(P=0．002)；健康自评以很满意为对照，不满意的危

险|生是其4．247倍(P=0．006)，一般满意的危险性是

其2．4ll倍(P=0．026)，见表5。

讨 论

有关流动人口抑郁症状检出率，国内外报道不

一致。本次研究抑郁症状检出率为32．3％，高于国

内的相关研究报道n·乱⋯，可能与调查人群的年龄构

成、所调查地区的经济文化及社会保障水平不同等

有关，提示今后可从年龄构成，社会经济保障水平和

地域差异等方面对抑郁的影响做进一步研究。

社会支持评定量表得分是反映社会支持情况的

指标，Shim等哺1研究表明社会支持与心理健康水平

存在正性相关，与本研究结论相符。与杨文等阳3研

究结果相比，本研究对象抑郁组和非抑郁组在社会

支持总分、主观社会支持、客观社会支持和社会支持

利用度4个维度得分均低于普通女性人群，提示为

流动人口育龄妇女提供良好的社会支持系统，可降

低抑郁的发生率。

流动人口由于缺乏强有力的社会支持，心理防

御和心理适应能力较差，遇到生活挫折和压力时缺

乏较好的疏解途径，更容易出现抑郁情绪。本研究

表明有无负性生活事件、压力自评、邻居关心程度为
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表5育龄期女性流动人口抑郁症状影响因素非条件logistic分析

抑郁的影响因素，与国内外报道一致”0。1 3I。

Pranjic等n4 3研究指出健康自评与心理健康水平

存在正相关，本研究结果与上述研究相近，然而是否

有躯体疾病对抑郁状态并无影响，可能由于部分女

性性格悲观，尽管本身无躯体疾病，但自我健康评价

较低，较易产生抑郁情绪。躯体疾病是否与抑郁存

在因果关系以及是否受医疗服务情况影响等，尚有

待进一步研究。

本研究对流动人口育龄妇女进行抑郁现况及影

响因素调查，并发现可能危险因素，提示可从家庭社

会地位、劳动权益保障、流入地对流动人口的接纳度

以及流动人口对流动地适应性等方面制定相应的防

控措施，对流动人口育龄妇女进行适当的压力疏导

和心理指导等，以提高其心理健康水平。
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