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陕西省咸阳市大学生突发公共卫生事件
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(陕西中医药大学ꎬ陕西 咸阳 ７１２０４６)

摘　 要:目的 了解咸阳市大学生对突发公共卫生事件的认知、态度、预防行为现状及其影响因素ꎬ为区域高校

有效开展突发公共卫生事件防控及健康教育提供参考ꎮ 方法 采用分层随机抽样法ꎬ抽取陕西省咸阳市 ３ 所高校共

计 １０３０ 名大学生ꎬ采用自编结构化调查问卷对大学生进行线上问卷调查ꎮ 结果 咸阳市大学生对突发公共卫生事

件的知识总体知晓率为 ６２.８７％ꎬ积极态度人数占比 ９３.２４％ꎬ良好预防行为人数占比 ８５.０２％ꎮ 学校、性别、专业是

咸阳市大学生对突发公共卫生事件认知的影响因素(Ｐ<０.０５)ꎻ性别、年级、学校是否开展健康教育课程、对突发公

共卫生事件的认知情况是咸阳市大学生对突发公共卫生事件态度的影响因素(Ｐ<０.０５)ꎻ学校、性别、学校是否开展

健康教育课程、对突发公共卫生事件的认知情况、态度情况是咸阳市大学生对突发公共卫生事件预防行为的影响

因素(Ｐ<０.０５)ꎮ 结论 咸阳市大学生对突发公共卫生事件的知识总体知晓率较低ꎬ持积极态度和采取良好预防行

为人数占比较高ꎬ但存在一定的群体性差异ꎬ建议高校应对不同特征的大学生实施有针对性、创新性的健康教育措

施ꎬ重点加强对突发公共卫生事件防控知识教育ꎮ
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　 　 近年来新型冠状病毒肺炎、甲型 Ｈ１Ｎ１ 流感、中
东呼吸综合征等重大突发公共卫生事件频发ꎬ对各

国人民健康、社会经济秩序造成巨大冲击[１]ꎮ 其

中ꎬ新型冠状病毒肺炎(ＣＯＶＩＤ￣１９)自 ２０１９ 年爆发ꎬ
受到广泛关注[２]ꎬ截止到 ２０２３ 年 １ 月 ８ 日已造成 ６
亿人感染以及 ６００ 万人死亡[３]ꎮ 目前 ＣＯＶＩＤ￣１９ 在

我国流行的新冠病毒奥密克戎变异株致病力和毒力

已明显减弱[４]ꎮ ２０２２ 年 １２ 月ꎬ十条优化措施出台

后ꎬ各地迅速行动ꎬ制定具体的措施ꎬ精准划分高风

险区ꎬ优化核酸检测ꎬ调整隔离方式ꎬ按规定取消查

验核酸阴性证明、取消健康码和行程码等[５]ꎬ且自

２０２３ 年 １ 月 ８ 日起ꎬ对新型冠状病毒感染实施“乙
类乙管” [６]ꎬ这说明全国疫情防控趋势持续向好ꎬ国
内疫情防控措施大幅度放松ꎮ 然而ꎬ突发公共卫生

事件依然不容忽视ꎬ需要各国人民共同努力、提高警

惕ꎬ关注重点人群ꎬ积极配合政策ꎬ注意个人防护ꎬ提

高知识素养ꎬ养成良好习惯ꎬ才能防患于未然ꎬ远离

疫情ꎮ
大学是人群高度密集的场所ꎬ其生源广泛、人员

流动性大ꎬ所以大学是突发公共卫生事件的重要防

控之地[７]ꎬ而大学生是突发公共卫生事件防控的重

点人群ꎮ 其个人的卫生知识素养不仅与自身健康相

关ꎬ还关系到高校、社会乃至全国的卫生防疫效果ꎮ
同时ꎬ大学是青年的重要过渡期和转折期ꎬ大学生的

健康教育关系到他们健康观念和健康行为的养成ꎬ
还关系到全社会的健康意识ꎬ所以高校是对大学生

开展健康教育的最佳场所[８]ꎮ 本研究在疫情期间ꎬ
通过对咸阳市大学生进行知识、态度、行为三个方面

(简称“知信行”)调查ꎬ了解咸阳市大学生知信行现

状ꎬ以此对咸阳市大学生进行精准的健康教育ꎬ从而

提高大学生突发公共卫生事件的应急意识和应对能

力ꎬ为有效开展突发公共卫生事件防控健康教育研
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究提供科学依据ꎮ
１　 对象与方法

１.１　 调查对象 　 本研究采用横断面研究方法ꎬ在
２０２２ 年 １２ 月 ７ 日—２０２２ 年 １２ 月 ２５ 日期间ꎬ随机

抽取了陕西中医药大学、咸阳师范学院、陕西科技大

学镐京学院的大学生为调查对象ꎮ 本次调查共回收

问卷 １０３０ 份ꎬ有效问卷 ９６１ 份ꎬ 问卷有效率为

９３.３０％ꎮ 其中陕西中医药大学 ４６９ 人(４８.８０％)ꎬ咸
阳师范学院 ３４２ 人(３５.５９％)ꎬ陕西科技大学镐京学

院 １５０ 人(１５.６１％)ꎮ 本研究在调查前已获得调查

对象的线上知情同意ꎮ
１.２　 调查方法与内容 　 参照 ＣＯＶＩＤ￣１９ 防控方案

(第八版)并查阅相关文献[９￣１２] 后ꎬ自行设计调查问

卷ꎬ经过多位预防医学专业的老师指导后修订问卷ꎬ
形成终稿ꎬ利用问卷星平台收集问卷(在调查前ꎬ进
行了小规模问卷测试)ꎮ 调查问卷共包括一般情

况、突发公共卫生事件知识(１８ 小题)、态度(４ 小

题)和预防行为(９ 小题)四个部分ꎮ 其中知识部分

包括基本知识、传染病相关症状及危害、传染病预

防、应对知识、职业中毒、食物中毒 ６ 个维度ꎬ共 １８
小题ꎬ均为单选题ꎬ每题选对得 １ 分ꎬ选错得 ０ 分ꎬ满
分为 １８ 分ꎬ以全部调查对象的平均得分 １１.３２ 分为

界划分ꎬ≥１１.３２ 分者为高分组ꎬ<１１.３２ 分者为低分

组[１３]ꎮ 态度包括 ４ 个条目ꎬ采用 Ｌｉｋｅｒｔ ５ 级评分ꎬ分
值范围 ４~２０ 分(≥１４ 分为积极态度ꎬ<１４ 分为消极

态度)ꎮ 行为包括 ９ 个条目ꎬ１ ~ ７ 题采用 １ ~ ３ 级赋

分ꎬ８、９ 题采用 １~５ 级赋分ꎬ分值范围 ９~３１ 分(≥２３
分为良好行为ꎬ<２３ 分为不良行为)ꎮ
１.３　 质量控制　 在问卷填写前介绍了此次调查的

目的ꎬ强调不涉及隐私敏感问题ꎬ数据仅用于学术研

究ꎻ利用问卷星系统设置了每个 ＩＰ 地址只能提交一

次问卷ꎬ防止重复作答ꎻ要求全部题目回答完毕才可

交卷ꎬ防止漏答ꎻ将作答时间<６０ ｓ、或>９００ ｓ 的问卷

视为无效问卷ꎮ
１.４　 统计学方法 　 采用 ＥＸＣＥＬ ２０１９ 软件和 ＳＰＳＳ
２６.０ 分析ꎬ分类变量以频数和频率(％)表示ꎬ连续

变量以均值±标准差( ｘ±ｓ)表示ꎮ 单因素分析采用

χ２ 检验ꎬ影响因素分析采用二元 Ｌｏｇｉｓｔｉｃ 回归分析ꎬ
检验水准 α＝ ０.０５ꎬＰ<０.０５ 为差异有统计学意义ꎮ
２　 结果

２.１ 　 一 般 情 况 　 ９６１ 名大学生中ꎬ男生 ３１５ 人

(３２.７８％)ꎬ 女生 ６４６ 人 ( ６７. ２２％)ꎻ 大一 ３４３ 人

(３５.６９％)ꎬ 大二 １８３ 人 ( １９. ０４％)ꎬ 大三 ３３１ 人

(３４.４４％)ꎬ大四及以上 １０４ 人(１０.８２％)ꎻ医学类学

校 ４６９ 人(４８.８０％)ꎬ师范类学校 ３４２ 人(３５.５９％)ꎬ
理工类学校 １５０ 人(１５.６１％)ꎻ医学类专业 ３２９ 人

(３４.２４％)ꎬ非医学类专业 ６３２ 人(６５.７６％)ꎻ生源地

为农村 ６０３ 人 ( ６２. ７５％)ꎬ生源地为城市 ３５８ 人

( ３７.２５％ )ꎻ 学 校 开 展 健 康 教 育 课 程 ８３８ 人

(８７.２０％)ꎬ 学 校 未 开 展 健 康 教 育 课 程 １２３ 人

(１２.８０％)ꎮ
２.２　 咸阳市大学生突发公共卫生事件认知情况　 调

查对象突发公共卫生事件知识平均得分为(１１.３２±
３.２２)分ꎬ对突发公共卫生事件的知识总体知晓率为

６２.８７％ꎬ认知高分组人数占比 ５５.３６％ꎮ 其中ꎬ基本

知识知晓率为 ６９.４１％ꎬ传染病相关症状及危害知晓

率为 ６４.３４％ꎬ传染病预防知晓率为 ６５.５２％ꎬ应对知

识知晓率为 ５１.６５％ꎬ职业中毒知晓率为 ６２.３７％ꎬ食
物中毒知晓率为 ６３.９６％ꎬ各条目知晓情况见表 １ꎮ
单因素分析结果显示ꎬ不同学校、性别、专业的大学

生在突发公共卫生事件认知上的差异有统计学意义

(Ｐ<０.０５)ꎻ年级(χ２ ＝ ５.３７１ꎬＰ ＝ ０.１４７)、生源地(χ２ ＝

０.１４３ꎬＰ＝ ０.７０６)、学校是否开展健康教育课程(χ２ ＝
０.１６５ꎬＰ＝ ０.６８５)差异无统计意义ꎬ见表 ３ꎮ
２.３　 咸阳市大学生突发公共卫生事件态度情况　 调

查对象突发公共卫生事件态度平均得分为(１８.２７±
２.５６)分ꎬ积极态度人数占比 ９３.２４％ꎮ 调查对象突

发公共卫生事件积极态度人数和频数ꎬ见表 ２ꎮ 单

因素分析结果显示ꎬ不同性别、年级、学校是否开展

健康教育课程、突发公共卫生事件认知情况的大学

生在突发公共卫生事件态度上的差异有统计学意义

(Ｐ<０.０５)ꎻ学校( χ２ ＝ ３.７１５ꎬＰ ＝ ０.１５６)、专业( χ２ ＝

１.３２６ꎬＰ＝ ０.２５０)、生源地( χ２ ＝ ０.３４６ꎬＰ ＝ ０.５５６)差

异无统计学意义ꎬ见表 ３ꎮ
２.４　 咸阳市大学生突发公共卫生事件预防行为情

况　 调查对象突发公共卫生事件预防行为平均得分

为( ２６. ０４ ± ３. １３ ) 分ꎬ 良 好 预 防 行 为 人 数 占 比

８５.０２％ꎮ 疫情期间ꎬ７１.５９％的调查对象会增加外出

归来、饭前便后主动洗手的次数ꎬ８２.６２％会增加佩

戴口罩的次数ꎬ５１. ８２％会增加锻炼身体的次数ꎬ
６０.１５％会减少前往公共场所的次数ꎮ 突发公共卫

生事件发生期间ꎬ７９.５％的调查对象会主动并按时
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向学校上报健康状况信息ꎬ８１.７９％会主动配合学校

防控宣传和教育工作ꎬ８０.９６％会主动遵从学校制定

的有关疫情控制政策和行为要求ꎮ 另外ꎬ３８.４０％的

调查对象对出血热疫苗、流感疫苗、乙肝疫苗、麻腮

风联合疫苗ꎬ接种过 ３ 种及以上ꎬ７９.６０％过去一个

月在路边摊或无营业执照的小店吃饭的次数小于 ３

次ꎮ 单因素分析结果显示ꎬ不同学校、性别、学校是

否开展健康教育课程、突发公共卫生事件认知情况、
态度情况的大学生在突发公共卫生事件预防行为上

的差异有统计学意义(Ｐ<０.０５)ꎻ年级( χ２ ＝ ７.８０７ꎬ
Ｐ＝ ０.０５０)、专业 ( χ２ ＝ １. ９３３ꎬＰ ＝ ０. １６４)、生源地

(χ２ ＝ ０.７５４ꎬＰ＝ ０.３８５)差异无统计学意义ꎬ见表 ３ꎮ

表 １　 咸阳市大学生突发公共卫生事件认知情况(ｎ＝ ９６１)

知识点 知晓人数(ｎ) 知晓率(％)

基本知识

　 传染病可分为甲类、乙类、丙类 ７０４ ７３.２６

　 传染病的三大预防措施 ５７５ ５９.８３

　 国家对传染病防治实行预防为主的方针 ７２２ ７５.１３

传染病相关症状及危害

　 流行性腮腺炎好发于儿童和青少年 ７７２ ８０.３３

　 人￣人传播不是流行性出血热的重要传播途径 ３７７ ３９.２３

　 奥密克戎变异株平均潜伏期缩短ꎬ传播能力更强ꎬ传播速度更快 ７０６ ７３.４７

传染病预防

　 戴口罩时ꎬ要将折面全部展开ꎬ完全包住嘴、鼻、下颌ꎬ然后压紧鼻夹ꎬ使口罩与面部完全贴合 ８０５ ８３.７７

　 新生儿预防乙型肝炎的措施是出生 ２４ ｈ 内立即接种基因重组乙型肝炎疫苗 ６００ ６２.４３

　 乙肝病毒的传播途径不包括性传播 ４８４ ５０.３６

应对知识

　 咳嗽、打喷嚏时不能用手直接捂住口鼻 ６５９ ６８.５７

　 预防接种对提高人群免疫力起关键作用 ３５３ ３６.７３

　 水痘病人皮疹广泛时不能加用激素 ４７７ ４９.６４

职业中毒

　 苯能引起白血病 ２９５ ３０.７０

　 有化学品进入眼睛时应立即用清水洗眼睛 ７８４ ８１.５８

　 铅中毒者常表现为乏力、关节酸痛 ７１９ ７４.８２

食物中毒

　 出现食物中毒症状或者误食化学品时ꎬ最先采取的急救措施是催吐 ８０７ ８３.９８

　 食物中毒是由于进食了正常数量可食状态的有毒食物 ２８２ ２９.３４

　 食物中毒的发病特点是波及范围与污染食物供应范围一致 ７５５ ７８.５６

表 ２　 咸阳市大学生突发公共卫生事件态度情况(ｎ＝ ９６１)

态度 持积极态度人数(ｎ) 积极态度持有率(％)

您认同类似于戴口罩、勤洗手的防护措施吗? ８７５ ９１.０５

您愿意做公共卫生防疫工作志愿者吗? ８３９ ８７.３０

您愿意对家人及身边的同学、朋友等普及突发公共卫生事件知识以及相应的防护措施吗? ８９０ ９２.６１

您愿意配合学校进行突发公共卫生事件的防控宣传和健康教育工作吗? ８７７ ９１.２６
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表 ３　 咸阳市大学生突发公共卫生事件认知、态度、预防行为情况比较[ｎ(％)]

变量
认知

认知高分 认知低分 χ２ 值 Ｐ 值

态度

积极 消极 χ２ 值 Ｐ 值

预防行为

良好 不良 χ２ 值 Ｐ 值

学校 ４２.０３５ <０.００１ ３.７１５ ０.１５６ １３.６７７ ０.００１

　 医学类 ３０９(６５.８８) １６０(３４.１１) ４３７(９３.１８) ３２(６.８２) ４１１(８７.６３) ５８(１２.３７)

　 师范类 １６０(４６.７８) １８２(５３.２１) ３２４(９４.７３) １８(５.２７) ２９３(８５.６７) ４９(１４.３３)

　 理工类 ６３(４２.００) ８７(５８.００) １３５(９０.００) １５(１０.００) １１３(７５.３３) ３７(２４.６７)

性别 １６.４９６ <０.００１ １８.４４５ <０.００１ １７.６１７ <０.００１

　 女 ３８７(５９.９１) ２５９(４０.０９) ６１８(９５.６７) ２８(４.３３) ５７１(８８.３９) ７５(１１.６１)

　 男 １４５(４６.０３) １７０(５３.９７) ２７８(８８.２５) ３７(１１.７５) ２４６(７８.１０) ６９(２１.９０)

年级 ５.３７１ ０.１４７ ９.３０１ ０.０２６ ７.８０７ ０.０５０

　 大一 ２０２(５８.８９) １４１(４１.１１) ３３１(９６.５０) １２(３.５０) ３０６(８９.２１) ３７(１０.７９)

　 大二 １００(５４.６４) ８３(４５.３６) １６６(９０.７１) １７(９.２９) １５１(８２.５１) ３２(１７.４９)

　 大三 １６８(５０.７６) １６３(４９.２４) ３０３(９１.５５) ２８(８.４５) ２７６(８３.３８) ５５(１６.６２)

　 大四及以上 ６２(５９.６１) ４２(４０.３９) ９６(９２.３０) ８(７.７０) ８４(８０.８０) ２０(１９.２０)

专业 １６.６８５ <０.００１ １.３２６ ０.２５０ １.９３３ ０.１６４

　 非医学类 ３２０(５０.６３) ３１２(４９.３７) ５８５(９２.５６) ４７(７.４４) ５３０(８３.８６) １０２(１６.１４)

　 医学类 ２１２(６４.４４) １１７(３５.５６) ３１１(９４.５３) １８(５.４７) ２８７(８７.２３) ４２(１２.７７)

生源地 ０.１４３ ０.７０６ ０.３４６ ０.５５６ ０.７５４ ０.３８５

　 城市 ２０１(５６.１４) １５７(４３.８６) ３３６(９３.８５) ２２(６.１５) ３０９(８６.３１) ４９(１３.６９)

　 农村 ３３１(５４.８９) ２７２(４５.１１) ５６０(９２.８７) ４３(７.１３) ５０８(８４.２４) ９５(１５.７６)

学校是否开展
健康教育课程

０.１６５ ０.６８５ ４.７７１ ０.０２９ １１.５６２ ０.００１

　 开展 ４６６(５５.６１) ３７２(４４.３９) ７８７(９３.９１) ５１(６.１９) ７２５(８６.５１) １１３(１３.４９)

　 未开展 ６６(５３.６６) ５７(４６.３４) １０９(８８.６２) １４(１１.３８) ９２(７４.８０) ３１(２５.２０)

认知 － － ５６.０８９ <０.００１ １０６.３２７ <０.００１

　 高认知 － － ５２５(９８.６８) ７(１.３２) ５０９(９５.６８) ２３(４.３２)

　 低认知 － － ３７１(８６.４８) ５８(１３.５２) ３０８(７１.７９) １２１(２８.２１)

态度 － － － － － － １５２.０３５ <０.００１

　 积极态度 － － － － ７９６(８８.８４) １００(１１.１６)

　 消极态度 － － － － ２１(３２.３１) ４４(６７.６９)

２.５　 咸阳市大学生突发公共卫生事件认知、态度和

预防行为影响因素 Ｌｏｇｉｓｔｉｃ 回归分析　 以咸阳市大

学生突发公共卫生事件认知高分或低分、态度积极

或消极和预防行为良好或不良为因变量ꎬ以单因素

分析中差异有统计学意义的因素为自变量进行二元

ｌｏｇｉｓｔｉｃ 回归分析ꎬ见表 ４ꎮ 认知、态度和预防行为影

响因素 Ｌｏｇｉｓｔｉｃ 回归分析的霍斯默拟合度检验 Ｐ 值

分别为 ０.２４７、０.３２０、０.４３１(Ｐ>０.０５)ꎬ接受 Ｈ０ 假设ꎬ

数据与回归模型拟合较好ꎮ 结果显示ꎬ认知高分产

生消极态度的学生是认知低分产生消极态度学生的

０.０９８ 倍(ＯＲ＝ ０.０９８ꎬ９５％ＣＩ:０.０４４ ~ ０.２１８)ꎬ认知高

分采取不良预防行为的学生是认知低分采取不良预

防行为学生的 ０.１５５ 倍(ＯＲ ＝ ０.１５５ꎬ９５％ＣＩ:０.０９４ ~
０.２５５)ꎬ持积极态度采取不良预防行为的学生是持

消极态度采取不良预防行为学生的 ０.１１５ 倍(ＯＲ ＝
０.１１５ꎬ９５％ＣＩ:０.０６３~０.２１０)ꎬ见表 ５ꎮ
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表 ４　 咸阳市大学生对突发公共卫生事件认知、态度和预防行为影响因素 Ｌｏｇｉｓｔｉｃ 回归分析变量赋值

编码 变量 赋值 编码 变量 赋值

Ｙ１ 认知 ０＝认知高分ꎬ１＝认知低分

Ｙ２ 态度 ０＝积极态度ꎬ１＝消极态度

Ｙ３ 行为 ０＝良好行为ꎬ１＝不良行为

Ｘ１ 学校 ０＝医学类ꎬ１＝师范类ꎬ２＝理工类

Ｘ２ 性别 ０＝女ꎬ１＝男

Ｘ３ 年级 ０＝大一ꎬ１＝大二ꎬ２＝大三ꎬ３＝大四及以上

Ｘ４ 专业 ０＝非医学专业ꎬ１＝医学专业

Ｘ５ 学校是否开展健康教育课程 ０＝开展ꎬ１＝未开展

Ｘ６ 认知 ０＝认知高分ꎬ１＝认知低分

Ｘ７ 态度 ０＝积极态度ꎬ１＝消极态度

表 ５　 咸阳市大学生对突发公共卫生事件认知、态度和预防行为影响因素 Ｌｏｇｉｓｔｉｃ 回归分析

变量
认知

β Ｗａｌｄ χ２ 值 Ｐ 值 ＯＲ 值(９５％ＣＩ)

态度

β Ｗａｌｄ χ２ 值 Ｐ 值 ＯＲ 值(９５％ＣＩ)

行为

β Ｗａｌｄ χ２ 值 Ｐ 值 ＯＲ 值(９５％ＣＩ)

常量 ０.４１５ ３.２９３ ０.０７０ １.５１４ －０.７２９ ２.３４９ ０.１２５ ０.４８２ ２.０３５ ２５.０１２ <０.００１ ７.７９４

学校(医学类) －０.７９０ １４.０１８ <０.００１ ０.４５４
(０.３００~０.６８６)

－ － － － －０.３２６ １.３２１ ０.２５０ ０.７２１
(０.４１３~１.２５９)

学校(师范类) －０.０９９ ０.２４０ ０.６２４ ０.９０６
(０.６０９~１.３４６)

－ － － － －０.４５８ ２.５６０ ０.１１０ ０.６３３
(０.３６１~１.１０８)

学校(理工类) － ２０.４１４ <０.００１ － － － － － － ２.５８６ ０.２７４ －

性别 －０.４９５ １１.８１９ ０.００１ ０.６１０
(０.４６０~０.８０８)

－０.８６２ ９.９６１ ０.００２ ０.４２２
(０.２４７~０.７２１)

－０.３６１ ２.７８３ ０.０９５ ０.６９７
(０.４５６~１.０６５)

年级(大一) － － － － －０.７１０ ２.０４６ ０.１５３ ０.４９２
(０.１８６~１.３０１)

－ － － －

年级(大二) － － － － ０.２６７ ０.３１２ ０.５７７ １.３０６
(０.５１２~３.３３２)

－ － － －

年级(大三) － － － － ０.０９０ ０.０４１ ０.８４０ １.０９４
(０.４５７~２.６２１)

－ － － －

年级(大四及
以上)

－ － ６.６３５ ０.０８４ － － － － －

专业 ０.１７０ ０.９７７ ０.３２３ １.１８５
(０.８４６~１.６６０)

－ － － － － － － －

学校是否开展
健康教育课程

－ － － － －０.７０１ ４.１８５ ０.０４１ ０.４９６
(０.２５３~０.９７１)

－０.７８２ ８.０３０ ０.００５ ０.４５７
(０.２６６~０.７８６)

认知 － － － － －２.３２６ ３２.２６８ <０.００１ ０.０９８
(０.０４４~０.２１８)

－１.８６７ ５３.８８７ <０.００１ ０.１５５
(０.０９４~０.２５５)

态度 － － － － － － － － －２.１５９ ５０.０８６ <０.００１ ０.１１５
(０.０６３~０.２１０)

３　 讨论

本研究显示ꎬ大学生对突发公共卫生事件的知

识总体知晓率为 ６２.８７％ꎬ与曹小华等[１１] 研究结果

相近ꎬ仅有 ３０.７０％的大学生知晓苯能引起白血病ꎬ
２９.３４％的大学生知晓食物中毒是由于进食了正常

数量可食状态的有毒食物ꎬ说明学生对相关知识有

一定程度的了解ꎬ但还不够全面ꎬ各高校对相关知识

亟需进一步有侧重点的宣传普及ꎮ 不同学校、性别、
专业的大学生对突发公共卫生事件的认知有差异ꎬ
医学类院校学生知晓情况优于师范类和理工类院校

学生ꎬ女生知晓情况优于男生ꎬ医学专业学生知晓情

况优于非医学专业学生ꎬ这可能与医学专业的学生

拥有基础医学等医学知识背景有关[１４]ꎮ ７１.６０％的

大学生希望通过网络获取健康知识ꎬ７３.８０％的大学

生希望采用文字结合图片和视频等多种媒体表达形

式ꎬ因此高校应针对不同特征的大学生ꎬ结合学生需

求拓展健康教育内容ꎬ制订并实施更具针对性的突

发公共卫生事件防控健康教育计划[１５]ꎬ重点加强对

非医学院校和非医学专业学生的宣传教育ꎬ以进一

步提高大学生对突发公共卫生事件的认知ꎮ
研究发现ꎬ大学生对突发公共卫生事件的积极

态度人数占比(９３.２４％)较高ꎮ ８７.３０％的大学生愿

意成为公共卫生防疫工作志愿者ꎬ反映了大学生具

有较强的社会责任感和志愿服务精神[１６]ꎮ ９１.２６％
的大学生愿意配合学校进行突发公共卫生事件的防

控宣传和健康教育工作ꎬ９２.６１％愿意对家人及身边

的同学、朋友等普及突发公共卫生事件知识以及相

应的防护措施ꎬ反映了大学生渴望了解突发公共卫

生事件相关知识及技能ꎮ 本研究显示ꎬ疫情期间ꎬ
７１.５９％的调查对象会增加外出归来、饭前便后主动
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洗手的次数ꎬ ８２. ６２％ 会增加佩戴口罩的次数ꎬ
６０.１５％会减少前往公共场所的次数ꎬ这些都是切断

疫情传播的有效措施[１７￣１８]ꎮ 应对突发公共卫生事

件时ꎬ８５.０２％的大学生采取了良好的预防行为ꎬ可
能与突发公共卫生事件发生后ꎬ高校采取了相应的

措施和宣传教育有关ꎬ但学校仍需及时掌握和了解

陕西省学校突发公共卫生事件的流行状况[９]ꎬ加强

有关健康教育工作ꎮ 不同学校、性别、学校是否开展

健康教育课程、对突发公共卫生事件认知情况、态度

情况对突发公共卫生事件预防行为有差异ꎬ认知越

高态度越积极ꎬ预防行为实施越良好ꎬ这符合知信行

理论[１９]ꎮ 知￣信￣行健康教育模式强调知识、信念、行
为的连续性和整体性[２０]ꎮ 卫生保健知识和信息是

建立积极、正确的信念与态度ꎬ进而改变健康相关行

为的基础ꎬ而信念和态度则是行为改变的动力[２１]ꎮ
因此高校对大学生的健康教育ꎬ要有顺序地进行ꎬ要
重点以突发公共卫生事件知识的宣传普及为主ꎬ为
大学生树立正确信念和积极态度ꎬ从而达到行为改

变的最终目的ꎮ 另外ꎬ高校开展健康教育的形式应

具有创新性ꎬ以此来激发学生学习健康知识的兴趣ꎬ
建议将中医养生融入其中ꎬ中医养生学蕴涵丰富的

哲学基础与健康教育知识ꎬ例如向同学们推荐健康

食谱ꎬ以食防病、以食治病[２２￣２３]ꎮ
学生知信水平的提高离不开正确的社会引导和

规范的学校教育[２４]ꎮ 应加大社会对突发公共卫生

事件的宣传力度ꎬ建立以突发公共卫生事件教育等

为主题的官方网站ꎮ 高校健康教育是大学生获取突

发公共卫生事件知识、转变态度、规范行为最直接、
有效的渠道ꎬ一定程度上能够帮助大学生提高应对

能力[２５]ꎮ 通过突发公共卫生事件健康教育ꎬ能最大

限度地增强大学生对突发公共卫生事件的知识掌握

能力和处理技能ꎬ维护校园稳定的发展ꎬ降低学校的

损失ꎬ控制突发公共卫生事件的发展态势[２６]ꎮ
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