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摘 要:目的 调查广西省监狱警察的心理健康状况。方法 采用症状自评量表(SCL-90)、社会支持评定量表
(SSRS)、生活事件量表(LES)、简易应对方式问卷(SCSQ)、人格特征量表(EPQ)对656名(有效问卷649份)广西省监狱

警察进行问卷调查。结果 广西省监狱警察心理障碍检出率为24.04%。重型犯监狱警察的SCL-90总分和各因子
(除了人际关系、偏执、敌对、精神病性因子外)得分显著高于轻型犯监狱警察(P<0.05或P<0.01);一线监狱警察的

SCL-90总分和各因子(除了人际关系、焦虑、敌对、精神病性因子分外)得分显著高于机关警察(P <0.05或 P <
0.01)。心理障碍组的负性生活事件单位值(LEU)、生活事件单位总值(总LEU)和消极应对分高于无心理障碍组;主观

支持、客观支持、对社会支持的利用度、积极应对的得分显著低于无心理障碍组(P<0.01)。两组的神经质(N)、内外倾

向(E)得分比较差异有统计学意义(P<0.05或P<0.01)。结论 广西监狱警察的心理健康状况较差。重型犯监狱警

察、一线警察心理健康状况分别低于轻型犯监狱警察和机关警察。心理障碍者其负性生活事件发生率高、主观和客观支

持以及对社会支持的利用度不足、积极应对方式减少、多采取消极应对方式,其个性是内向性和情绪不稳定型。
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  Abstract: Objective TounderstandthementalhealthstatusofGuangxiprovincialprisonpolice. Meth-
ods Atotalof656(effectivequestionnaire649)prisonpolicesinGuangxiProvincewerequestionnairesur-
veyedbyusingSymptom Checklist90(SCL-90),LifeEventScale(LES),SocialSupportRatingScale
(SSRS),SimplifiedCopingStyleQuestionnaire(SCSQ),personalitytraits(EPQ-adult)Scale. Results A
percentageof24.04%ofthosesurveyedGuangxiprovincialprisonpoliceswerefoundtohavementaldisorders.
TotalscoreofSCL-90andeachfactor(exceptforrelationships,paranoia,hostility,psychosisfactor)scored
ofprisonpolicewhoguardthefelonsweresignificantlyhigherthanthoseofprisonpolicewhoguardthemisde-
meanors(P<0.05orP<0.01).TotalscoreofSCL-90andeachfactor(exceptrelationships,anxiety,hos-
tility,psychosisfactor)scoreoffront-lineprisonpoliceweresignificantlyhigherthanthoseofagenciespolice
(P<0.05orP<0.01).Negativelifeeventsunitvalue(LEU),lifeeventsperunitofgross(totalLEU)and
negativecopingscoresofmentaldisordersgroupwerehigherthanthoseofwithoutmentaldisordergroups.
Subjectivesupport,objectivesupport,utilizationofsocialsupport,positiveresponsescoresofmentaldisorders
groupweresignificantlylowerthanthoseofwithoutmentaldisordersgroup(P<0.05orP<0.01).Group-
pairedcomparisonofneuroticism(N),insideandoutsidethepropensity(E)scoresshowedstatisticallysignifi-
cantlydifferences(P<0.05orP<0.01). Conclusion MentalhealthstatusofGuangxiprisonpoliceisrela-
tivelypoor.Thementalhealthstatusoffelonpoliceandfrontlineprisonpolicewerepoorerthanthatofmisde-
meanorpoliceandagenciespolice;psychologicaldisorderprisonpolicehashighincidenceofnegativelifee-
vents,anditslackofsubjectivesupport,objectivesupportandutilizationofsocialsupport,lessactivecoping
style,morepassivecopingstyle.Theirpersonalityisintrovertedandemotionallyunstable.
  Keywords: prisonpolice;mentalhealth;symptomchecklist90;socialfactors;copingstyle

  警察经常面对各种突发性事件,其精神高度紧张,
心理压力大,心理健康状况低于全国常模[1-2]。目前
广西省监狱警察的心理健康状况尚无量化指标,我们
通过调查,了解广西监狱警察心理健康状况,为广西对

监狱警察的心理干预提供理论依据。
1 对象与方法

1.1 对象 在2014年11月8日~25日笔者以整群
分层随机抽样方法,对广西具有代表性监狱(英山监
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狱、桂林监狱、南宁监狱、钦州监狱、黎塘监狱、贵港监
狱、桂中监狱、梧州监狱、北海监狱、平南监狱等16所)
分成重刑犯监狱和轻刑犯监狱两种类型监狱的监狱警
察进行抽查,调查心理健康状况。根据2014年1~10
月该监狱主要在押刑期15年以上重刑犯人的人数占

70%以上定为重刑犯监狱,主要在押轻刑犯人为主定
为轻刑犯监狱。用抽签法(随机法)抽取广西重刑犯监
狱、轻刑犯监狱各2所警察(年龄≥18岁,初中以上文
化)作为调查对象。在4所监狱的警察人数中,各按

26%的比例从每个监狱的一线警察和机关办公室警察
中,采用随机数字表法各抽取相应的不同监狱、不同岗
位警察人数进行无记名问卷调查,共抽查656人。
1.2 方法 由研究者在监狱方面的协助下,采用问卷
调查方式。先由监狱方请被调查者集中在一起,再由
经过专业培训的调查人员统一讲解各种问卷的填写方
法、调查目的、意义和要求,要求被调查者独立完成和
配合调查。为消除警察思想上的顾虑,调查问卷量表
一律不填姓名,被调查人员再根据问卷指导语独立一
次性当场完成问卷和基本情况表。统一由调查人员当
场检查所填写的项目是否完整,并当场收回。每个监
狱的问卷调查需0.5d或1d的时间完成,分1~2批
次进行。
1.3 测评工具 ①症状自评量表(SCL-90)[3]:用于
评估心理健康状况。该量表包括90个项目,9个症状
因子,采用5级评分(1~5分)法,总分为90~450分,
分数越高心理问题越严重。以SCL-90检测结果评
定心理障碍者,总分>160分者或任一因子分超过2
分者,认为该个体有心理障碍。SCL-90总分>270
分者,认为该个体有重度心理障碍。②社会支持评定
量表(SSRS)[4]:共10个条目,包括客观支持、主观支
持、对社会支持利用度三个维度及三个维度总分,总分
高于40分,社会支持较为充分。③生活事件量表
(LES)[3]:共65项,包括职业、学习、婚姻和恋爱、家庭
和子女、经济、司法、人际关系等方面的生活事件。根
据受检者的年龄组别、生活事件发生频率等,计算出负
性生活事件单位(负性LEU)、中性LEU、恶性事件

LEU,累 计 其 LEU 总 值。④ 简 易 应 对 方 式 问 卷
(SCSQ)[5]:共20条目,由积极应对和消极应对2个维
度组成,采用0~3分的多级评分法。积极应对维度(1
~12个条目,0~36分),其分值越高,积极应对越积

极;消极应对维度(13~20个条目,0~24分),其分值
越高 说 明 消 极 应 对 越 突 出。⑤ 艾 森 克 人 格 问 卷
(EPQ)[6]:主要指标为内-外倾(E)、神经质(N)、精神
质(P)和掩饰(L)四个量表分分别统计。E分数高表
示人格外向,好交际、渴望刺激,情感易于冲动。E分
数低表示人格内向。N分数高可能是情绪不稳定型;
N分数低表示情绪稳定型。P分数高可能是孤独、不
关心他人,不近人情,喜欢寻衅搅扰等,即精神失调型。
L分数高表示其掩饰性强。⑥一般情况登记表,包括
性别、年龄、文化程度、工作岗位、警龄等。
1.4 统计学方法 调查结束后,对有效问卷按标准评
定。所有数据均录入后,使用SPSS17.0统计软件作
统计分析,计量资料以(췍x±s)表示,计量资料比较采用

t检验,以P<0.05为差异有统计学意义。
2 结果

2.1 一般资料 实际集体发放调查问卷656份,全部
收回后,评估为有效问卷共649份,有效率为98.93%。
其中男547人(84.28%),女102人(15.72%),年龄

19~59岁,平均(37.68±8.16)岁,警龄1~31年,平
均(12.33±5.38)年。一线警察(监区、特警队、教育中
心、禁 闭 室、会 见 中 心、配 餐 后 勤 卫 生 科)532 人
(81.97%)、机关办公室警察(监狱职能科室)117人
(18.30%)。
2.2 广西监狱警察心理障碍发生情况 总分>160
分者共156人,心理障碍检出率为24.04%(156/
649)。重 度 心 理 障 碍 者 51 人,占 心 理 障 碍 者 的

32.69%,故绝大多数心理障碍者为轻度或中度的心理
障碍。
2.3 不同类型监狱和不同工作岗位的警察的SCL-
90评定结果比较 SCL-90评分结果:重型犯监狱警
察的SCL-90总分及躯体化、强迫、抑郁、焦虑、恐怖
因子分的得分均高于轻型犯监狱的警察,差异有统计
学意义(P<0.05或P <0.01);两种类型监狱警察
的人际关系、偏执、敌对、精神病性因子分比较差异无
统计学意义(P 均>0.05)。一线监狱警察的SCL-
90总分和各因子(除外人际关系、焦虑、敌对、精神病
性因子)的得分均高于机关警察(P <0.05或P <
0.01)。不同岗位的警察其人际关系、焦虑、敌对、精神
病性因子分值比较差异无统计学意义(P 均>0.05)。
见表1。

表1 不同类型监狱、不同岗位警察的SCL-90评分结果比较 (췍x±s,分)

组别 n 躯体化 强迫 人际关系 抑郁 焦虑 敌对 恐怖 偏执 精神病性 总分

重型犯监狱警察 345 1.58±0.34 1.75±0.36 1.62±0.63 1.67±0.55 1.63±0.50 1.62±0.47 1.41±0.53 1.64±0.43 1.33±0.40 150.77±42.34
轻型犯监狱警察 304 1.43±0.31 1.63±0.48 1.64±0.51 1.57±0.49 1.49±0.51 1.60±0.42 1.30±0.52 1.66±0.51 1.30±0.49 132.96±37.22
t 5.57 2.94 -0.66 2.41 3.21 0.67 2.18 -0.65 0.70 4.77
P <0.01 <0.01 >0.05 <0.05 <0.01 >0.05 <0.05 >0.05 >0.05 <0.01
一线警察 532 1.59±0.42 1.77±0.48 1.64±0.46 1.69±0.53 1.56±0.51 1.62±0.53 1.42±0.41 1.67±0.52 1.32±0.55 153.5±40.13
机关警察 117 1.41±0.41 1.59±0.49 1.61±0.38 1.54±0.50 1.48±0.51 1.56±0.49 1.23±0.43 1.53±0.40 1.29±0.41 131.74±38.66
t 3.26 2.67 0.71 2.28 1.20 0.89 3.93 2.15 0.73 3.29
P <0.01 <0.01 >0.05 <0.05 >0.05 >0.05 <0.01 <0.05 >0.05 <0.01

2.4 不同心理状况者其LEU、SSRS、SCSQ、EPQ结
果比较 心理障碍组的负性LEU、LEU总值均高于无

心理障碍组,差异有统计学意义(P<0.01);两组的中
性LEU比较差异无统计学意义(P >0.05)。心理障
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碍组的主观支持、客观支持、对社会支持的利用度得分
均低于无心理障碍组,差异有统计学意义(P<0.01)。
心理障碍组的积极应对分低于无心理障碍组,消极应
对分高于无心理障碍组,差异有统计学意义(P<0.05
或P<0.01);心理障碍组的N分高于无心理障碍组,
E分低于无心理障碍组,差异有统计学意义(P<0.01
或P<0.05);两组的P、L得分比较差异无统计学意义
(P>0.05)。本研究的恶性事件极少发生,未进一步
比较。见表2。

表2 监狱警察LEU、SSRS、SCSQ、
EPQ结果比较 (췍x±s,分)

项目
心理障碍组
(n=156)

无心理障碍组
(n=493)

t P

负性LEU 108.73±35.64 79.82±15.32 6.098 <0.01
中性LEU 13.82±5.28 16.17±6.54 -0.99 >0.05
总LEU 122.87±40.61 96.20±16.57 10.49 <0.01
对社会支持利用度 6.91±3.15 9.19±4.15 -4.53 <0.01
客观支持 9.82±3.55 11.07±4.68 -2.68 <0.01
主观支持 19.24±6.68 25.98±6.42 10.07 <0.01
积极应对 20.10±4.95 24.76±5.11 -8.23 <0.01
消极应对 16.36±4.56 10.42±4.64 11.42 <0.01
P 49.33±11.70 48.80±11.63 0.34 >0.05
E 46.83±11.88 50.54±9.75 -2.51 <0.05
N 55.27±13.52 48.71±10.92 5.55 <0.01
L 49.25±12.58 50.57±9.64 -1.25 >0.05

3 讨论
人们心理障碍的发生与其工作环境的紧张性、工

作强度过大、工作压力过高等密切相关[7],监狱警察高
风险性的紧张工作环境和较长时间工作的体力透支,
造成很大的心理压力,其心理健康水平明显低于正常
人群[8-9]。本研究发现,广西监狱警察的心理障碍发生
率为24.04%,高于北京、广东等经济、文化较发达的地
区[1],值得相关部门高度重视。

本研究发现重型犯监狱警察的SCL-90总分及躯
体化、强迫、抑郁、焦虑、恐怖因子分得分均高于轻型犯
监狱的警察;一线监狱警察的SCL总分及各因子(除外
人际关系、焦虑、敌对、精神病性因子分)的得分高于机
关警察,差异有统计学意义。与国内报道的相一致[10]。
这与重型犯监狱的狱内案件、犯人暴力事件、犯人出逃
等不良事件发生率比轻型犯监狱较高,重型犯监狱警
察时刻都保持警惕,其工作环境更具危险性,这种高风
险性的工作性质,使得他们精神高度紧张,心身无法放
松;而一线监狱警察比二线警察承担着更为繁重的监
管改造任务,他们直面犯人,长期处于高度紧张的环境
和高负荷的工作量中,使得他们易出现烦躁、心情压
抑、心情不舒畅、神经高度紧张等情绪问题。说明广西
监狱警察的心理问题与高度紧张的工作环境和较高的
工作压力密切相关。

研究报道[11]:危险性的生活事件与心理疾病的发
生有关,不良的生活事件可诱发或协同疾病发生。本
研究发现,心理障碍组的负性LEU、LEU总值高于无
心理障碍组,差异有统计学意义。说明广西监狱警察
在职业、学习、婚姻和恋爱、家庭和子女、经济、人际关
系方面的负性生活事件的刺激是监狱警察心理问题产

生的另一原因之一。
研究报道[12]:社会支持不良者,其心情压抑、焦虑,

倍感孤独、无助等负性的情感体验长期积累,有损害个
体健康而导致心理问题的出现;而社会支持充足,有利
于心身健康。本研究发现:心理障碍组的主观支持、客
观支持和对社会支持的利用度得分均低于无心理障碍
组,有统计学意义。说明有心理障碍的警察明显存在
着主观支持、客观支持的不足和对支持的利用度不良
现象,未能充分运用现有的社会支持资源缓解其目前
的困难处境和心理矛盾冲突而产生心理障碍。

应对是个体对外界事件的反应倾向,是个体面临
各种心理压力时,为减轻事件本身的不良影响而做出
正确认知和行为努力的过程。研究报道[13-15]:采用积
极应对方式者,能及时疏泄和调节其负性情绪,降低外
界应激因素对个体的负面影响而减少心理障碍的发
生,否则不良的认知,未主动采取积极应对,却采用回
避、退缩等消极应对,可能导致其负性情感积累,从而
产生焦虑、抑郁心情而有损害健康。本研究显示心理
障碍组的积极应对分低于无心理障碍组,消极应对分
高于无心理障碍组,差异均有统计学意义。说明有心
理障碍的广西监狱警察采取的积极应对方式减少,而
消极应对方式增多,与报道相一致[1,14]。

心理障碍组的N分高于无心理障碍组,E分则低
于无心理障碍组,差异有统计学意义。提示,具有焦
虑、紧张、抑郁等情绪不稳定型个性的狱警,其面对压
力情境、生活事件应激时极易产生心理疾病;而性格内
向、孤僻、胆小、独来独往等内倾性特质者,面对心理压
力时无法宣泄内心不满而产生负性的情感体验,易出
现抑郁症、焦虑症等心理疾病,故情绪不稳定型、内倾
性个性,其心理健康状况差于正常人群。本研究与资
料报道相一致[1]。精神质(精神失调型)性格者,其个
性固执、行为不计后果、冲动冒失等,人际关系紧张,孤
单等,该个性易产生心理问题[1,16]。本研究结果:两组
的P分比较差异无统计学意义。说明心理障碍组其精
神失调型个性不突出或具有精神失调型特质的广西狱
警,在工作、生活中尚能很好控制其情绪,不易罹患心
理疾病之故。

总之,监狱警察在特殊工作环境中和负性生活事
件的应激下,能否产生心理疾病,与社会支持是否良
好、性格特征、应对方式等有关。改善监狱工作环境,
减少生活不良事件的应激,予以充足的社会和家庭支
持,定时对狱警进行心理干预,指导狱警们合理利用社
会支持系统,并培养良好的自我控制能力,塑造良好的
人格特征,采取合理的应对方式等,才能适应当今监狱
的艰巨工作,满足社会对监狱警察的要求和减少狱警
心理疾病的发生。
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点,适用于中重度宫颈炎的患者。宫腔镜下宫颈电切
术的原理是利用高频电刀在电视监控下切割宫颈组织
病变,当电流切割宫颈组织时会在组织上产生极高的
电流,使局部组织温度迅速升高,从而使病变组织破
裂、坏死,形成新生组织,其具有出血量少、止血时间
短、复发率低、减少宫颈癌发生概率的优点,是治疗宫
颈炎较好的治疗方法。最近国外有研究显示[18-19],光
动学治疗法可以有效治疗慢性宫颈炎,其具有侵犯性
较小的特点,能够保留组织的完整性,并发症也较少,
但关于光动学治疗法的研究尚少,且切除的组织没有
得到病理诊断,在临床上的应用有待于实践。
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