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【摘要】　目的　为了解精神疾病专科医院门诊稳定期精神分裂患者对于呼吸道系统传染性疾病的知识水平

及防护行为的现状,为医务人员进一步进行有针对性的指导和健康教育提供依据.方法　采用便利抽样法,选取

２０２１年１月在我院门诊就诊的４１４名稳定期精神分裂病患者为研究对象.调查其呼吸道传染病相关知识知晓度

及防护行为.采用直接观察法和自行设计防护知识问卷,借用“问卷星”进行调查,采用SPSS系统软件对数据进

行统计分析.结果　患者佩戴口罩执行率为１００％,正确率为７０％,候诊过程中患者与他人保持一米线距离并

全程戴口罩的执行率分别为６１％和８２％.就诊结束后,患者进行手卫生的执行率为６４％,正确率为５２％.经

问卷调查结果显示呼吸道传染病相关知识问答中,无业、年龄大、独居的患者知晓率低,P值＜０．０５.结论　稳

定期精神分裂病患者在对呼吸道传染病基本知识及防护现状有待进一步提高,门诊医务人员应采取多途径对

门诊精神分裂症病患者进行呼吸道传染病相关防护知识宣教,以提升患者对呼吸道传染病知识知晓率及防护

行为的执行率.
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　　WorldHealthOrganization(WHO)指出,新发急

性呼吸道传染病(emergingacuterespiratoryinfectious

diseases)是新发传染病中病死率最高的疾病[１].冬春

季节是各类呼吸道传染疾病的高发时节,加强大众对此

类疾病的健康科普知识的认知,提高个人防护能力,可

以有效预防疾病的传播.精神障碍患者患急性呼吸道

传染病后,容易出现应激,甚至诱发和加重精神行为症

状的风险[２].为了明确门诊稳定期精神分裂症患者对

呼吸道传染病的防护认知水平和需求,使宣教更有针对

性和提高健康教育质量、减少患急性呼吸道传染病的风

险,更好地保障精神分裂症患者的健康安全,我们对门

诊维持治疗的稳定期精神分裂症患者呼吸道传染病的

基本知识知晓率及防护行为的现状进行了调查,现将调

查及分析结果报告如下:

１　对象与方法　

１．１　便利抽样法选取我中心门诊２０２１年１月４１４名

稳定期精神分裂症患者进行调查,

入组标准:①根据国际疾病分类编码(ICD)第１０
版诊断为精神分裂症[３],②精神疾病处于稳定期,③年

龄１８~６５岁,性别不限;④有一定的自知力能配合完成

本次调查;⑤自愿参加,患者及监护人能够积极陪护,签

署书面知情同意书.

排除标准:①精神疾病急性发作期,②严重认知功

能障碍,③滥用精神活性药物患者,④伴有严重慢性躯

体疾病者.

１．２　研究方法　采用无记名调查登记问卷的方式,由

经过统一培训的精神科门诊医务人员为调查员,使用统

一指导语向门诊稳定期精神分裂症就诊的患者说明本

次调查的目的和意义,征得其同意后,进行问卷调查.

直接观察法:对患者佩戴口罩的执行情况,及就诊过程

中始终保持与他人保持一米线且全程佩戴口罩情况,就

诊结束后手卫生执行情况及正确率进行收集统计.自

行设计问卷调查表,项目包括:一般资料(性别,年龄,文

化程度,有无职业,居住情况等),呼吸道传染病的基本

知识(病原体、主要的症状、易感人群、传播途径、预防措

施),函询五位院感科及精神科专家对问卷调查项目的

意见,经过修改及预调后确定,最终问卷的内容效度为

０．８９,Cronbach‘sɑ系数 为０．８３.

１．３　统计方法　建立Excel数据库,采用SPSS１１．０软

件进行统计分析,对不同特征患者之间比较采用x检

验,以P值＜０．０５为差异有统计学意义.
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２　结　　果 　

２．１　一般资料　总共收集了 ４１４份调查问卷.其中,

男性为２７２例,女性为１４２例;年龄１８~３４岁的为２１２
例,年龄３５~６５岁的为２０２例;文化程度:初中以上２４６
例,初中以下１６８例;职业:有职业的４７例,无职业的

３６７例;独居的６８例,有同住人的３４６例.见表１.

２．２　对呼吸道传染病防护行为情况４１４名患者中患者

佩戴口罩执行率为１００％,正确率为７０％,候诊过程中

患者与他人保持一米线并全程戴口罩的执行率分别为

６１％和８２％.就诊结束后,患者手卫生执行率为６４％
正确率为５２％.

２．３　不同特征患者对主要信息的认知　经问卷调查结

果显示稳定期精神分裂症在呼吸道传染病相关基本知

识问答中,无业、年龄大、独居的患者在病原体、主要的

症状、易感人群、传播途径、预防措施方面认知相对较

差,差异有统计学意义(P＜０．０５).见表２.

表１

项目 人数 构成比例

性别

女性 １４２ ３４．３

男性 ２７２ ６５．７

年龄

１８~３４岁 ２１２ ５１．２

３５~６５岁 ２０２ ４８．８

文化程度

初中以上文化 ２４６ ５９．４

初中以下文化 １６８ ４０．６

职业

有 ４７ １１．３

无 ３６７ ８８．７

独居

否 ３４６ ８８．４

是 ６８ １１．６

表２

项目 例数 病原体 主要的症状 易感人群 传播途径 预防措施

性别

女性 １４２ １２０ １１４ １０８ １０８ ９８

男性 ２７２ ２２２ ２２４ ２１６ １８８ ２０４

x２ 值 ０．２４ ０．２５ ０．０１ １．２２ ０．３１

P值 ＞０．０５ ＞０．０５ ＞０．０５ ＞０．０５ ＞０．０５

年龄

１８~３４ ２１２ １９２ １９１ １８４ １８２ １８８

３５~６５ ２０２ １５０ １４７ １４０ １１４ １１４

x２ 值 ８．６５ ７．９９ ８．６３ １６．０５ １４．０４

P值 ＜０．００１ ＜０．００１ ＜０．００１ ＜０．００１ ＜０．００１

文化程度

初中以上 ２４６ ２０８ ２０７ １９４ １８０ １８４

初中以下 １６８ １３４ １３１ １３０ １１６ １１８

x２ 值 １．３２ １．２２ １．０１ ０．８８ ０．２９

P值 ＞０．０５ ＞０．０５ ＞０．０５ ＞０．０５ ＞０．０５

职业

有 ４７ ４６ ４６ ４５ ４３ ４７

无 ３６７ ２９６ ２９２ ２７９ ２５３ ２５５

x２ 值 １０．１８ １３．１８ １１．２４ １０．０４ １４．２８X

P值 ＜０．００１ ＜０．００１ ＜０．００１ ＜０．００１ ＜０．００１

独居

否 ３４６ ２９３ ２９１ ２８５ ２４６ ２６０

是 ６８ ４９ ４７ ３９ ４０ ４２

x２ 值 ６．９９ １０．０６ ５．８８ ６．３８ ６．４２

P值 ＜０．００１ ＜０．００１ ＜０．０５ ＜０．０５ ＜０．０５
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３　讨　　论　

３．１　新发急性呼吸道传染病主要通过呼吸道飞沫和接

触传播,具有基因结构变异大、类型复杂、传播速度快、

传播途径多、传染性强、人群普遍易感等特点[４],加强防

护,日常消毒、早期接种疫苗,仍是目前防控的主要手段

和方式.在急性传染病流行期间应该及时了解人群的

防疫知识认知水平和行为,进行充分有效的风险沟通,

采取相对应的健康教育和防范措施,对预防疫情的传播

是非常重要的[５].本研究旨在对门诊稳定期精神分裂

症患者关于呼吸道传染病相关知识知晓度及防护行为

的调查,为防疫健康教育的方向提供理论指导,有利于

针对薄弱环节采取预防性措施.

３．２　本研究结果显示,在呼吸道传染病防护行为中稳

定期精神分裂症患者佩戴口罩执行率为１００％,正确率

仅为６０％,候诊过程中患者与他人保持一米线并全程

戴口罩的执行率分别为６１％和８２％.就诊结束后,患

者手卫生执行率为６４％正确率为５２％,说明精神分裂

症患者在防护行为上仍存在着较多不足.其原因可能

与稳定期精神分裂症患者仍有轻度认知功能方面的障

碍相关,有研究认为,轻度认知障碍患者对疫情判断容

易有非理性分析,导致其对应激情况的自我调适能力下

降,甚至出现紧张、烦躁情绪[６].对精神分裂症这一类

特殊群体的健康教育,碰到不配合防疫行为的患者,要

注意方式方法,可以将要做的事情拆分成多个步骤,逐

步完成或者按其能够接受的方式指导其操作,也可通过

贴文字或图片的方式对其提醒,要多去鼓励和支持,肯

定其进步的方面,让其有成就感[７],要去激发患者主动

学习、参与防护的意识,以提高防护行为的依从性和正

确率,避免感染的发生.

３．３　调查结果显示稳定期精神分裂症在呼吸道传染病

基本知识问答中,无业、年龄大、独居的患者在病原体、

主要的症状、易感人群、传播途径、预防呼吸道传染病措

施方面认知相对较差.因此我们进行健康教育时,还应

特别注意不同特征的患者之间的差别,对无业、年龄大、

独居的患者需要更多去关注,采用更加灵活地宣传教育

方式,来提高其防护能力和知识水平.

综上所述,急性呼吸道传染病由于其起病快、传播

途径复杂、传染性强等特点已经成为目前传染病领域最

为主要的传染性疾病[４].因此需要我们针对不同群体,

做好常态化的防疫宣传工作,给予及早、有效的干预.

而受认知功能障碍的影响,稳定期精神分裂病患者在对

呼吸道传染病的基本知识掌握及防护执行方面仍存在

着不足之处.因此,要求医务人员应采取多途径对门诊

精神分裂症病患者进行针对性的健康教育,以提升其呼

吸道传染病知识知晓率及防护行为的执行率,对于防疫

工作非常重要.
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