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摘　 要　 目的　 本研究旨在调查大学生回避型人格特质与抑郁症发病风险之间的关系。 方法 分别于

2018 年 4—10 月和 2019 年 4—10 月对济宁、日照、潍坊 3 个地区 7 319 名大一学生使用复合性国际诊断交谈表

3. 0 版、回避型人格特质量表等量表进行调查,使用单因素、多因素 logistic 回归以及趋势性检验进行分析。 结果

大学生回避型人格特质数量和抑郁症发病风险间存在线性趋势,且为正相关( r = 0. 07,P<0. 001)。 1 ~ 3 个回避

型人格特质(OR= 1. 71,95%CI:1. 12~ 2. 61)和 4~ 7 个回避型人格特质(OR= 2. 30,95%CI:1. 45~ 3. 66)都会增加

抑郁症的发病风险。 结论 回避型人格特质会增加大学生抑郁症的发病风险,应重视拥有回避型人格特质的大

学生,及时开展心理辅导减轻心理负担。
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Abstract: Objective This
 

study
 

aims
 

to
 

investigate
 

the
 

relationship
 

between
 

avoidant
 

personality
 

traits
 

and
 

the
 

risk
 

of
 

major
 

depressive
 

disorder
 

among
 

college
 

students. Methods The
 

surveys
 

were
 

conducted
 

among
 

7 319
 

freshmen
 

in
 

the
 

Jining,Rizhao,and
 

Weifang
 

during
 

the
 

periods
 

of
 

April
 

to
 

October
 

2018
 

and
 

April
 

to
 

October
 

2019,respectively.
The

 

Composite
 

International
 

Diagnostic
 

Interview-3. 0
 

and
 

the
 

Avoidant
 

Personality
 

Screening
 

Scale
 

were
 

used
 

data
 

col-
lection. Univariate

 

and
 

multivariate
 

logistic
 

regression
 

analysis,as
 

well
 

as
 

trend-test,were
 

employed
 

for
 

data
 

analysis.
Results There

 

was
 

a
 

linear
 

trend
 

and
 

positive
 

correlation
 

between
 

the
 

number
 

of
 

avoidant
 

personality
 

traits
 

and
 

the
 

risk
 

of
 

depression
 

among
 

college
 

students
 

( r= 0. 07,P<0. 001). 1~ 3
 

avoidant
 

personality
 

traits
 

(OR= 1. 71,95%CI:1. 12 ~
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2. 61)
 

and
 

4~ 7
 

avoidant
 

personality
 

traits
 

(OR = 2. 30,95%CI:1. 45 ~ 3. 66)
 

both
 

increase
 

the
 

risk
 

of
 

depression.
 

Conclusions The
 

avoidant
 

personality
 

traits
 

increase
 

the
 

risk
 

of
 

major
 

depressive
 

disorder
 

in
 

college
 

students. It
 

is
 

important
 

to
 

pay
 

attention
 

to
 

college
 

students
 

with
 

avoidant
 

personality
 

traits
 

and
 

to
 

promptly
 

provide
 

psychological
 

coun-
seling

 

to
 

alleviate
 

the
 

burden
 

of
 

mental
 

health
 

issues.
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　 　 抑郁症( major
 

depressive
 

disorder,MDD) 是一

种特征为情绪低落、兴趣减退的疾病[1] 。 作为世

界上负担最重的疾病之一,抑郁症具有高致残率和

低治愈率,严重影响了个体的生活质量[2-4] 。 2013
年抑郁症的全球患病率 4. 7%[5] ,中国成年人群抑

郁症患病率 3. 4%[6] 。 抑郁症的一个风险因素是

回避型人格障碍,且抑郁症患者常与回避型人格障

碍共病[7-8] 。 回避型人格障碍是一种对他人的负性

评价反应异常强烈,对自己的价值和能力持负面看

法的普遍心理行为模式,是最常见的人格障碍之

一,其患者的身心健康容易受到严重损伤[9-10] 。 目

前对抑郁症和回避型人格障碍的研究大多为横断

面研究,集中于社区人群[9,11-12] ,很少有关于探讨

大学生回避型人格特质和抑郁症之间关系的随访

研究。 因此,本研究旨在大一学生进行随访研究,
进一步探讨回避型人格特质与抑郁症发病风险之

间的关系。

1　 对象和方法

1. 1　 对象

于 2018 年 4 月—10 月和 2019 年 4—10 月分

别开展基线调查和随访调查,以济宁,日照,潍坊 3
个地点的全体大一学生为研究对象采取整群抽样

进行问卷调查。 大一学生来自全国 31 个省、自治

区、直辖市,专业涵盖各个学科,并已签署了本人或

监护人的基线和随访调查知情同意书。 调查前对

具有医学背景的访谈员进行培训,使用计算机收集

问卷、逻辑检查及审核。 纳入标准:1)18 岁及以上

的大一学生;2) 签署书面知情同意书并自愿参与

基线调查和随访调查。 排除标准:1)患有精神分

裂症、双相情感障碍等严重精神障碍;2)伴有脑器

质性疾病或其他严重躯体疾病;3) 有吸毒或酗酒

史;4)知情同意书尚未签署。 本研究共纳入符合

标准的样本 7 319 名,随访收集 6 295 份有效问卷

(失访率 13. 99%)。 本研究获得济宁医学院医学

伦理委员会批准(2019JS004)。
1. 2　 研究工具

1. 2. 1　 自编人口学特征问卷　 问卷包括大学生的

年龄、性别、民族、所在城市等基本信息,由大学生

自行填写。
1. 2. 2　 回避型人格特质量表　 基于《精神障碍诊

断与统计手册(第 5 版)》 [13] 设计的回避型人格特

质量表对大学生的回避型人格特质进行筛查。
1. 2. 3　 复合性国际诊断交谈表 3. 0 版( Composite

 

International
 

Diagnostic
 

Interview-3. 0,CIDI-3. 0) 　
使用 CIDI-3. 0 的中文版本作为抑郁症筛查工

具[14] 。 该量表灵敏度 91. 2%,特异度 68. 6%,重测

信度 0. 74,适用于抑郁症发病风险的筛查。
1. 2. 4　 贝克抑郁量表( Beck

 

Depression
 

Inventory-
Ⅱ,BDI ) 　 使用 BDI 对大学生的抑郁情绪评

估[15] 。 BDI 包括 21 个问题,每个问题按照 4 级评

分(0 ~ 3 分),总分 0 ~ 63 分(0 ~ 13 分为“无抑郁情

绪”;14 ~ 19 为“轻度抑郁情绪”;20 ~ 28 为“中度抑

郁情绪”;29 ~ 63 为“重度抑郁情绪”) [15] 。 本研究

中量表的 Cronbach′s
 

α 为 0. 91。
1. 2. 5 　 贝克焦虑量表 ( Beck

 

Anxiety
 

Inventory,
BAI)

  

使用 BAI 对大学生的焦虑情绪评估[16] 。 BAI
包含 21 个问题,每个问题按照 4 级评分 ( 1 ~ 4
分),总分为 4 ~ 84 分,BAI≥45 分则认为大学生存

在焦虑情绪[16] 。 本研究中量表的 Cronbach′s
 

α 为

0. 93。
1. 2. 6　 自编重大创伤事件量表　 使用自编重大创

伤事件量表对大学生经历的重大创伤事件进行评

估,量表包含 23 个问题。 每个问题以“是(1 分)”
和“否(0 分)”计分,总分 0 ~ 23 分,得分表示大学

生的重大创伤事件数量,得分越高,事件数量越多。
本研究中量表的 Cronbach′s

 

α 为 0. 59。
1. 3　 统计学方法

使用统计软件 IBM
 

SPSS
 

26. 0 进行数据分析。
对于服从正态分布的定量资料(年龄等)使用 x±s
表示,采用方差分析;对于分类资料使用[ n(%)]
表示,采用 χ2 检验。 使用单因素、多因素 logistic 回

归分析以及趋势性检验进行分析。 趋势性检验用

来检验自变量的变化与因变量的变化之间是否存

在一定的线性变化趋势。 本研究均以 α = 0. 05 为
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检验水准。

2　 结果

2. 1　 基本人口学特征

共 6 295 名大学生完成随访调查,男生 2 511
名(39. 88%),女生 3 784(60. 12%),年龄(18. 51±
0. 77 ) 岁, 其 中 138 名 大 学 生 新 发 抑 郁 症

( 2. 19%), 6 157 名 大 学 生 未 新 发 抑 郁 症

(97. 81%);3 008 名大学生(47. 79%)无回避型人

格特质,2 160 名大学生(34. 31%)有 1 ~ 3 个回避

型人格特质,1 127 名大学生(17. 90%)有 4 ~ 7 个

回避型人格特质。 人口学特质分析发现大学生回

避型人格特质数量在不同性别、所在城市、重大创

伤事件数量、抑郁情绪、焦虑情绪和是否患有抑郁

症间存在统计学差异(P<0. 001)。 见表 1。
2. 2　 单因素 logistic 回归分析

选择性别、年龄、大学生所在城市、重大创伤事

件数量、抑郁情绪、焦虑情绪以及回避型人格特质

数量等因素分析,结果发现性别和年龄对抑郁症的

发病风险没有影响。 潍坊地区较济宁地区的大学

生有更高的抑郁症发病风险(OR = 1. 51,95%CI:
1. 07 ~ 2. 14;P<0. 05)。 大学生经历重大创伤事件

数量(OR= 1. 29,95%CI:1. 17 ~ 1. 43)、患有焦虑情

绪(OR = 2. 64,95%CI:1. 21 ~ 5. 76)、有 1 ~ 3 个回

避型人格特质(OR = 1. 88,95%CI:1. 24 ~ 2. 86)以

及 4 ~ 7 个回避型人格特质 (OR = 3. 31,95% CI:
2. 16 ~ 5. 09 ) 会增加抑郁症的 发 病 风 险 ( P <
0. 001)。 见表 2。
2. 3　 多因素 logistic 回归分析

为了进一步确定与抑郁症发病风险相关的独

立因素,将单因素分析中有统计学意义的变量纳入

二元 logistic 多因素回归分析。 结果发现,大学生

的性别、年龄、所在城市和焦虑情绪不影响抑郁症

发病风险(P>0. 05)。 而大学生经历的重大创伤事

件数量(OR = 1. 18,95%CI:1. 06 ~ 1. 31)、有 1 ~ 3
个回避型人格特质 ( OR = 1. 71, 95% CI: 1. 12 ~
2. 61)以及 4 ~ 7 个回避型人格特质(OR = 2. 30,
95%CI:1. 45 ~ 3. 66)会增加抑郁症的发病风险(P<
0. 05)。 见表 3。
2. 4　 趋势性检验

大学生的回避型人格特质数量与抑郁症发病

风险评分之间存在线性趋势,且为正相关 ( β =
0. 01,t= 3. 25,r= 0. 07,P<0. 001)

 

。

表 1　 6 295 名大学生不同数量回避型

人格特质的人口学特征分析[n(%)]

变量
回避型人格特质数量

0 1~ 3 4~ 7
χ2 / F P

性别 47. 09 <0. 001
　 男 1333(44. 32) 776(35. 93) 402(35. 67)
　 女 1675(55. 68) 1384(64. 07) 725(64. 33)

年龄(岁,x±s) 18. 50
 

±
 

0. 76 18. 51
 

±
 

0. 73 18. 53
 

±
 

0. 85 0. 71 0. 491
所在城市 25. 13 <0. 001
　 济宁 1759(58. 48) 1166(53. 98) 570(50. 58)
　 日照 301(10. 00) 245(11. 34) 124(11. 00)
　 潍坊 948(31. 52) 749(34. 68) 433(38. 42)

重大创伤事件

数量(x±s)

1. 01±
 

1. 09 1. 31±
 

1. 18 1. 58
 

±
 

1. 54 100. 06 <0. 001

抑郁情绪 341. 63 <0. 001
　 无 2961(98. 44) 2057(95. 23) 947(84. 03)
　 轻度 24(0. 80) 58(2. 69) 106(9. 41)
　 中度 17(0. 56) 38(1. 76) 60(5. 32)
　 重度 6(0. 20) 7(0. 32) 14(1. 24)
焦虑情绪 66. 18 <0. 001
　 无 2969(98. 70) 2112(97. 78) 1072(95. 12)
　 有 39(1. 30) 48(2. 22) 55(4. 88)
抑郁症 32. 28 <0. 001
　 无 2969(98. 70) 2108(97. 59) 1080(95. 83)
　 有 39(1. 30) 52(2. 41) 47(4. 17)

表 2　 大学生抑郁症发病风险的单因素 logistic 回归分析

变量 OR 值 95%CI P

年龄 0. 96 0. 76 ~ 1. 20
  

0. 692
重大创伤事件数量(x±s) 1. 29 1. 17 ~ 1. 43 <0. 001
性别

　 男 参照

　 女 1. 17 0. 83 ~ 1. 66
  

0. 376
所在城市

　 济宁 参照

　 日照 0. 61 0. 29 ~ 1. 27
  

0. 187
　 潍坊 1. 51 1. 07 ~ 2. 14

  

0. 020
抑郁情绪

　 无 参照

　 轻度 2. 32 1. 11 ~ 4. 82
  

0. 025
　 中度 7. 22 4. 01 ~ 13. 02 <0. 001
　 重度 9. 47 3. 21 ~ 27. 94 <0. 001
焦虑情绪

　 无 参照

　 有 2. 64 1. 21 ~ 5. 76
  

0. 015
回避型人格特质数量

　 0 参照

　 1~ 3 1. 88 1. 24 ~ 2. 86 <0. 001
　 4~ 7 3. 31 2. 16 ~ 5. 09 <0. 001
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表 3　 大学生抑郁症发病风险的多因素 logistic 回归分析

变量 OR 值 95%CI P

年龄 0. 92 0. 73 ~ 1. 16
  

0. 471
重大创伤事件数量(x±s) 1. 18 1. 06 ~ 1. 31

  

0. 002
所在城市 济宁 参照

　 日照 0. 54 0. 25 ~ 1. 14 0. 107
　 潍坊 1. 40 0. 97 ~ 2. 00 0. 069
性别

　 男 参照

　 女 1. 10 0. 77 ~ 1. 58 0. 599
抑郁情绪

　 无 参照

　 轻度 1. 47 0. 68 ~ 3. 15 0. 327
　 中度 5. 29 2. 72 ~ 10. 29 <0. 001
　 重度 9. 99 2. 98 ~ 33. 53 <0. 001
焦虑情绪

　 无 参照

　 有 0. 8 0. 32 ~ 1. 97
  

0. 628
回避型人格特质数量

　 0 参照

　 1~ 3 1. 71 1. 12 ~ 2. 61 0. 014
　 4~ 7 2. 30 1. 45 ~ 3. 66 <0. 001

3　 讨论

本研究发现,回避型人格特质是大学生抑郁症

发病的风险因素,且随着大学生的回避型人格特质

数量增加,抑郁症的发病风险有增加的趋势。
本研究表明,有 1 ~ 3 个回避型人格特质的大

学生较没有回避型人格特质的大学生有更高的抑

郁症发病风险。 然而在 DSM-5 的诊断中[13] ,有

1 ~ 3 个回避型人格特质的大学生会被诊断为没有

回避型人格障碍,这提醒心理学专家等应重视拥有

回避型人格特质的人群。 本研究表明,有 4 ~ 7 个

回避型人格特质的大学生有更高的抑郁症发病风

险。 结论与已有的研究一致,患有回避型人格障碍

的大学生心理社会功能差,缺乏自尊[17] 。 自尊水

平的高低,与个体心理健康水平相关,自尊水平越

低,抑郁症越严重[18] 。 低自尊水平的大学生容易

缺乏主观幸福感,产生消极情绪,增加抑郁症的发

病风险[19] 。 而且患有回避型人格障碍的大学生表

现出明显的社交回避,有社交隔离的倾向[9-10,20] ,
与周围事物、家人、朋友甚至社会缺乏联系,难以获

得外界的社会支持,导致负性情绪的增大,增加抑

郁症的发病风险[21-22] 。 此外,患有回避型人格障

碍的大学生对拒绝高度敏感[10] ,高度敏感是抑郁

症的危险因素[23] ,使大学生在社交过程中因情绪

行为反应过度而导致社交孤立,增加抑郁症的发病

风险[24] 。 应重点关注患有回避型人格特质的大学

生,该人群更容易出现心理问题,对该人群给予及

时干预,减轻心理负担。
本研究发现,大学生的回避型人格特质和重大

创伤事件相关,与以前研究结果一致[25-26] 。 早期

的重大创伤事件在人格特质上留下印记,今后更容

易出现消极情感[27] ,对人格的形成和培养造成不

良影响[28] ,特别是童年时期的重大创伤事件负面

影响情感调节的发展,导致人格向回避型人格发

展[25] 。 因此,应注重经历过重大创伤事件的个体

的心理健康,及早进行心理辅导。
综上所述,必须重视有回避型人格特质的大学

生,及早进行筛查和干预。 高校的心理健康机构应

积极监测大学生的心理状态,及时发现有回避型人

格特质的大学生的心理问题,对该群体提供相应的

心理干预,协助进行心理调节。
利益冲突:所有作者均申明不存在利益冲突。
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