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新冠肺炎爆发初期民众对疾病认知与疫情风险感知现状
及影响因素分析

李长娥�� 王君芝�� 李芳华�� 魏贤达�� 于� 洁�
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1.� 山东第一医科大学第一附属医院，山东� 250014�

2.� 山东省精神卫生中心，山东� 250014�

3.� 山东省中医药大学，山东� 250355�

4.� 邹城市第二人民医院，山东� 273508

摘� 要：目的：调查新冠肺炎（1&3）爆发初期民众对该疾病认知与风险感知现状及影响因素。方法：采用便利

抽样的方法，于����年�月��至����年�月��日，运用互联网发放调查问卷���人次。结果：本研究显示：民众对新冠

肺炎疾病认知平均准确率为����％，风险感知总平均分为������������分；疾病认知与风险感知具有相关性；不同居住

地、婚姻状况、教育程度、是否从事医疗及其相关职业、是否需要照顾他人是疫情认知的影响因素；教育程度，��天

内是否出现发热�咳嗽等呼吸道症状，是否需要照顾他人是疫情风险感知的影响因素。结论：新冠肺炎疫情爆发初期，

民众对其认知总体状况良好；由于疫情进展人们产生一定程度的风险感知；提高民众疾病认知有利于调节风险感知，

促进疫情防控。

关键词：新冠肺炎；风险感知；疾病认知

一、前言

新冠肺炎是指����年��月以来，我国武汉短时间内出现了由β属新型冠状病毒（�����Q&R9）感染诱发的以发热、

乏力、干咳、呼吸不畅为主要症状的传染性疾病，严重者快速进展为急性呼吸窘迫综合征、脓毒症休克等，甚至危及

生命>����。����年�月��日新冠肺炎疫情被:+2认定为国际关注的突发公共卫生事件>��。风险感知是指人们对风险的态度

和直觉判断>��。突发性灾害事件由于其突发性和破坏性，容易造成公众过度的风险感知和应激反应，通常表现为恐慌、

焦虑和从众等，并且表现出信息渴求等应对行为>��。这些心理反应与应对行为往往带有群体性、组织性和传染性，产生

的负性心理将带给人们巨大的社会心理压力、负面情绪；负面的应对行为会使灾难的伤害和持续时间延长>��。本研究旨

在调查新冠肺炎疫情爆发早期，即：����年�月��日至����年�月��日，民众对新冠肺炎的疾病认知与风险感知现状及

影响因素，现将结果报告如下。

二、对象与方法

（一）研究对象

���纳入标准

（�）能够使用问卷星软件完成问卷者。

（�）有一定文化水平能够独立完成本问卷。

（�）签署知情同意书，自愿参与本研究者。

���排除标准

（�）调查对象来自湖北武汉等疫情严重地区者。

（�）年龄小于��岁者。

���样本量确定

本研究釆用问卷调查法，根据NHQGDOO>��所提出的样本含量粗略估计方法：样本含量可取自变量数的�a��倍。本研

究中一般资料问卷共计�个条目，新冠肺炎认知调查问卷共计�个条目，疫情风险感知量表共有��个条目，假设每个条

目均作为分析变量，则应测定���a���份，最终收集样本量为���份。

*通讯作者：季红，����年��月，女，汉族，山东济宁人，现任山东第一医科大学第一附属医院质控办主任，主

任护师，硕士研究生。研究方向：健康教育，护理管理，老年护理。
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（二）研究方法

���研究工具

（�）一般资料问卷

自行设计，包括年龄、性别、居住地、婚姻状况、教育程度、是否从事医疗及其相关职业、��天内是否接触过来

自武汉等疫情较重地区的人员、��天内是否出现感冒�咳嗽等呼吸道症状、是否需要照顾他人。

（�）新冠肺炎疾病认知调查问卷

由研究小组自行设计，包括新冠肺炎基本知识（传染源、传播途径、症状识别、防疫措施、消毒灭菌方法、居家

预防措施、感染后处理方法），共计�个条目。同时，研究小组邀请医院感染科、公共卫生科等相关专家共��名对该

问卷进行论证，问卷各条目的内容效度均!�����，中内容效度为����，表明问卷具有良好的信效度。

（�）疫情风险感知量表

根据吴奇云>��等人翻译修订的恐惧疾病进展简化量表改编，量表包括生理健康（�个条目）、社会家庭（�个条

目），共�个维度��个条目，采用/LNHUW��级评分法，从“没有”至“总是有”分别赋值�～�分，总分��～��分，总分

越高疫情风险感知程度>���，总分大于��分说明疫情风险感知已产生。该问卷使用之前进行预调查和信效度检验，内容

效度指数（FRQWHQW�9DOLGLW��,QGH[，&9,）为�����a�����，克朗巴赫α系数（&URQEDFK�V�$OSKD）的值为������，信效度较

好。

���资料收集

由于受疫情影响，该问卷由研究小组运用问卷星软件于����年�月��日至����年�月��日，采用便利抽样的方法将

该问卷投放于互联网，问卷填写前征求被试者同意，采用不记名方式填写，填写后及时提交。为保证问卷填写质量，

将被调查者均纳入新冠疫情认知调查微信群，研究小组成员反复进行指导问卷填写。最终，问卷共回收���份，有效

问卷���份，问卷回收率�����％。

���统计学方法

有效问卷由双人核查后统一编号，经([FHO����软件录入数据后，采用6366���．�软件进行统计分析，采用频数、

构成比、标准差描述分析被试者的一般资料及新冠肺炎认知程度；采用均数及标准差来描述问卷各维度得分情况，并

且对问卷的得分情况进行正态检验；采用单因素方差分析比较具有不同疾病认知程度的被试者疫情风险感知的差异、

不同人口学资料被试者疫情风险感知的差异；应用多元回归分析探讨疫情风险感知的影响因素。检验水准��≤�����。

三、结果

（一）被试者一般人口学资料（表�）

表1�一般人口学资料

项目 例数（�） 百分比（％）

年龄

���� ��� ����

��a�� ��� ����

��a�� ��� ����

��a�� ��� ����

≥��� �� ����

性别

男 ��� ����

女 ��� ����

婚姻状况

已婚 ��� ����

未婚 ��� ����

受教育程度

初中及以下 �� ���

大专 ��� ����

本科 ��� ����
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续表：

项目 例数（�） 百分比（％）

研究生及以上 �� ����

居住地

城市 ��� ��

农村 ��� ��

职业

医疗及其相关工作者 ��� ��

非医疗及其相关工作者 ��� ��

��天内是否接触过疫地人员

是 �� ���

否 ��� ����

不确定 �� ���

��天内是否患有发热、咳嗽等呼吸道症状

是 �� ���

否 ��� ����

是否需要照顾他人

无需照顾他人 ��� ����

需要照顾年老体弱者 ��� ����

需要照顾发热�咳嗽等具有呼吸道症状者 �� ���

（二）被试者新冠肺炎认知现状

���被试者总体认知情况良好

疾病知识回答准确率达����％，疾病知识单项选择回答准确率前三位是新冠肺炎的防疫措施、感染后处理方法、

新型冠状病毒来源；具体情况见表�。

表2�新冠肺炎认知现状

项目 准确率 排序

新型肺炎防疫措施 ����％ �

新型肺炎感染后处理方法 ����％ �

新冠肺炎传染源 ����％ �

新型肺炎居家预防措施 ����％ �

新型肺炎症状识别 ����％ �

新型冠状病毒灭菌方法 ����％ �

新型冠状病毒传播途径 ����％ �

���不同人口学特征的被试者对于疾病知识掌握情况有所不同

不同居住地、婚姻状况、教育程度、是否从事医疗及其相关职业、是否需要照顾他人者的疾病认知差异具有统计

学意义（��������）。（表��

表3� 不同特征被试者疾病认知程度的比较

项目 均数�标准差 ���值 �

年龄 ����� �����

���� ����������

��a�� ����������

��a�� ����������

��a�� ����������

≥�� ����������

性别 ������ �����
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续表：

项目 均数�标准差 ���值 �

男 ����������

女 ����������

婚姻状况 �����* �����

已婚 ����������

未婚 ����������

受教育程度 �����* �����

初中�中专及以下 ����������

大专 ����������

本科 ����������

研究生及以上 ����������

居住地 �����* �����

城市 ����������

农村 ����������

职业 �����* �����

医疗及其相关工作者 ����������

非医疗及其相关工作者 ����������

��天内是否接触过疫地人员 ����� �����

是 ����������

否 ����������

不确定 ����������

��天内是否出现发热�咳嗽等呼

吸道症状
����� �����

是 ����������

否 ����������

是否需要照顾他人 �����* �����

无需照顾他人 ����������

需要照顾年老体弱者 ����������

需要照顾发热�咳嗽等具有呼吸

道症状者
����������

*��≤�����

（三）被试者疫情风险感知现状

疫情风险感知总分为������������分，生理维度平均分：����������分，社会家庭维度平均分：����������。

���不同人口学特征的被试者疫情风险感知进展得分比较。（表�）

疫情风险感知得分在不同居住地、教育程度、��天内是否接触疫地人员、是否照顾他人、��天内是否出现发热�咳

嗽等相似症状人员得分差异有统计学意义（��������）。

���不同疾病认知程度被试者疫情风险感知得分比较（表�）

被试者疾病认知状况与疫情风险感知程度具有相关性。被试者新冠肺炎知识问答准确率低于��％，疫情风险感知

程度最低，疫情风险感知得分处于正常水平；准确率处于��％a��％之间的被试者疫情风险感知程度相对较高，当准

确率达到��％a���％，疫情风险感知程度可见明显下降。

表4�不同特征被试者疫情风险感知得分的比较

项目 总平均分�标准差 ���值 �

年龄 ����� �����

���� �����������

��a�� ������������
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续表：

项目 总平均分�标准差 ���值 �

��a�� �����������

��a�� ������������

≥�� ������������

性别 ������ �����

男 ������������

女 �����������

婚姻状况 ������ �����

已婚 ������������

未婚 ������������

受教育程度 �����* �����

初中�中专及以下 ������������

大专 ������������

本科 ������������

研究生及以上 ������������

居住地 ������* �����

城市 ������������

农村 ������������

职业 ������* �����

医疗及其相关工作者 ������������

非医疗及其相关工作者 ������������

��天内是否接触过疫地人员 �����* �����

是 ������������

否 ������������

不确定 ����������

��天内是否出现发热�咳嗽等呼

吸道症状
�����* �����

是 �����������

否 ������������

是否需要照顾他人 �����* �����

无需照顾他人 ������������

需要照顾年老体弱者 �����������

需要照顾发热�咳嗽等具有呼吸

道症状者
������������

疾病认知程度（％） �����* ����

���� ������������

��a�� ������������

��a�� ������������

��a�� ������������

��a��� �����������

��� �����������

*��≤ ����

���被试者疫情风险感知影响因素的多元线性回归分析（表�）

多元线性回归结果显示居住地、教育程度、��天内有无接触疫地人员、是否照顾他人是疫情风险感知的影响因素

（3�������）。
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表5�被试者疫情风险感知多元线性回归分析

自变量 偏回归系数 标准误 标准化回归系数 � S

常数项 ������ ����� ������ �����

是否需要照顾他人 ����� ����� ����� ����� �����

教育程度 ������ ����� ������ ������ �����

��天内是否出现发热

�咳嗽等呼吸道症状
������ ����� ������ ������ �����

居住地 ����� ����� ����� ����� �����

四、讨论

（一）民众对于新冠肺炎知识掌握情况总体较好

本研究调查显示民众对于新冠肺炎相关知识回答平均准确率达到����％，总体状况较好。与我国对于突发公共事

件快速应对及借助新媒体及时准确发布权威疫情资讯有关。新冠疫情爆发后，我国卫健委印发《关于加强新型冠状病

毒感染的肺炎疫情社区防控工作通知》《新型冠状病毒感染的肺炎诊疗方案（试行���版）》等疫情相关资讯，并采

用新媒体，如：各疾病控制部门官方网站、微博、微信、新浪等媒体对公众进行多样化科普宣教，使得民众能够迅速

掌握疫情防控基本知识。调查显示：医疗及其相关行业工作者、城市居民疾病认知程度较高，教育程度与疾病认知程

度呈正相关。其原因与此类人员对于新知识掌握能力、信息来源广泛能够更全面掌握疾病相关知识相关。调查显示公

众对于新冠肺炎防疫措施、感染后就医方法及新冠肺炎传染源掌握情况较好；但对于新冠肺炎的症状识别、灭菌方法

及传播途径认知有所欠缺。基于此，建议有关部门应该加强基层人民群众的疾病知识普及，优化、简化疾病知识宣传

方式，使广大人民群众获取知识方便快捷，疾病知识简单易懂，尤其应该加强疾病症状识别、传播途径、灭菌方式等

方面的科普宣教。

（二）新冠肺炎疫情进展引起民众一定程度的疫情风险感知

本研究显示，在新冠肺炎爆发初期，感染病例及死亡病例不断攀升，已经引起民众一定程度的疫情风险感知，

测试大众疫情风险感知总平均分为������������。新冠肺炎作为国际关注的突发公共卫生事件，存在人与人之间的传

播，影响着公众健康和生命安全，政府部门高度重视，自����年�月��日起，实时播报感染病例、死亡病例等，为控

制人员间传播，颁布旅行禁令，隔离人员>���；同时，信息化时代，新媒体对疫情信息迅速、广泛传播，由于其传播信

息良莠不齐>���，势必将引发公众风险感知，如：紧张、焦虑、恐惧等情绪。'R�JODV>���等提出公众风险感知的形成与

风险事件本身的特性、受众背景特征（如个体的人格特征或者认知差异），以及两者的交互过程所产生的作用有关。

研究显示，社会家庭维度得分高于生理维度，可能与该疾病具有传染性有关。本研究显示不同教育程度、居住地、��

天内有无接触疫地人员、��天内有无发热�咳嗽等呼吸道症状、是否需要照顾他人是疫情风险感知的主要影响因素。

其中教育程度越低疫情风险感知程度越高，与受教育程度低者对疾病认知不全面，不能够科学、理性辨别疫情相关信

息真伪有关；农村居民疫情风险感知程度高于城市居民，与春运大量务工人员返乡>���并且该群体教育程度普遍较低有

关；��天内接触过疫地的人员、出现发热�咳嗽等呼吸道症状、需要照顾具有发热�咳嗽等症状人员者，疫情风险感知

明显，与新冠肺炎存在一定死亡率，具有传染性，其症状与普通感冒、流感症状相似有关。

（三）提高疾病认知水平能够调节疫情风险感知程度，促进疫情有效控制

人们能够通过已掌握的知识与经历对风险进行正确判断，从而调整个人风险感知程度>���。/HYHQWKDO>���指出个体对

疾病的认知与自身心理反应相互影响，个体对疾病的认知状况将唤起不同的心理反应，而良好的心理应对将对于疾病

的认知评价起到调节作用。本研究结果显示公众对疾病认知程度与疫情风险感知程度相关，公众对于疾病认知程度较

低（疾病知识回答准确率低于��％）时，该部分人群对于疾病认知程度相对不足，疫情的进展未引发该部分人群对于

疫情的风险感知，将不利于有效地参与国家有关部门的防控，不利于疫情控制；公众对于疾病认知程度较高（疾病知

识回答准确率处于��％a��％）时，疫情风险感知程度较高，如果不及时干预可能会导致过度恐慌，影响个人身体健

康，甚至危害社会安定；当公众对于疾病认知趋向于全面（疾病知识回答准确率高于��％）时，疫情风险感知程度

明显下降，这表明增加民众对疾病的客观认识，能够降低疫情风险感知；这与李华强等提出风险感知与心理行为的预

测模型相一致>��。因此，提高民众对疾病的认知能够充分发挥认知对于风险感知的调节作用，增加民众对疾病的控制

感，从而减轻人们负性心理，保障疫情爆发时社会稳定。

五、结论

新冠肺炎（1&3）是继非典（6$56）、禽流感（+�1�）、埃博拉（(EROD）后，突发的一种传染性疾病，给当下
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政府和人民群众带来极大的考验。风险感知在人类的行为中扮演了重要的角色，在高风险环境中，人们获取足够的相

关知识能够降低或规避风险；防止因风险感知不足导致错失规避疫情传播的时机，以及因风险感知程度过高引起群体

性紧张、恐慌诱发物资哄抢甚至社会动荡。新冠疫情爆发初期，人们面对疫情的出现与进展，势必会引起广泛负性心

理，而在此期间疾病知识科普宣教尤为重要；相关部门应借助广播电视、网络、报刊、杂志等媒体进行分层次科普宣

教，深入基层，重点进行疾病的防控科普；并加根据传染病发展过程，进行分段式、连续性科普宣教，建议科普宣教

内容在疫情预警期以疾病知识介绍为主；疫情扩散期以防疫措施及诊疗方案为主；疫情消散期以复工复产安全及疾病

感染概率为主；并将民众心理调适贯穿疫情进展各阶段；从而调节大众持续感受到中等程度的风险，引导人们建立理

性的风险意识和行为方式，保持良好的心理行为应对方式，保障防疫措施有序进行。

本研究的不足之处在于，现状调查处于疫情进展初期，研究结果不能够代表整个疫情进展过程民众对于疫情风险

感知状况；同时，为方便取样，样本中医务工作者较多，研究结果可能具有一定的局限性。
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