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飞行员进食状况的心理影响因素 

娄振 山 ，熊 波。 

(1．南京军区杭州疗养院空勤疗区心理科，浙江杭州 310007；2．第四军医大学航空航 

天医学系心理学教研室2005硕士课程班，陕西西安 710032) 

[摘 要] 目的 探讨飞行员进食状况与心理 因素 的关系 。方法 对 458名飞行 员进行 症状 自评 量 

表、艾森克人格问卷、生活事件量表、特质应对问卷、领悟社会支持量表、社交回避及苦恼量表测评并 

分析 ，数据采用 SPSS10．0作相关 、多元 回归分 析。结果 飞行 员食 欲与心 理健康水平、个性 、生活事 

件、特质应对 、社会交际、机种以及疾病有显著相关性。多元 回归分析显示 ，忧郁 、躯体化症状 、负性 社 

交其他问题是导致“胃口不好”的主要 因素(标准 回归系数依次为 0．320、0．247、一0．161)；强迫症状 、 

正性家庭 问题 、积极应 对方式 是导致 “吃得 太多 ”的主要 因素 (标准 回归 系数依 次 为 0．387、0．234、 

0．201)。结论 在调节飞行员进食状况 的过程 中．应该 注意心理健康水平 、个性 、生 活事件 、特质应对 、 

社会交 际、机种 以及疾病等心理社会 因素 的影响 。 
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Psychosocial factors affecting the appetite of pilots 

LOU Zhen—shan ，XIONG Bo! (1．Department of 【holoKy，Airt’r W Department of Hangzhou 

Sanatorium of Nanjing Military Command，Hangzhou 310007，Zhejiang，China；2．Department of 

P rchology，College of Aerospa~e Medicine，Fourth Military Medical( niz Jersity，Xian 710032· 

Shanxi，China) 

EAbstract~ Objective To explore the relationship between the appetite and psychosocial factors in 

pilots．Methods 458 pilots were evaluated by The Symptom Checklist 90(SCI 一90)，Eysenck’S 

Personality Questionnaire (EPQ )，Life Event Scale(I ES)， Trait Coping Style Questionnaire 

(TCSQ)，Perceived Social Support Scale(PSSS)，Social Avoidance and Distress Scale(SAD)．Data 

were analyzed with SPSSIO．0．Results There were．significant relationships between pilots’appetite 

and mental health．personality，life event，trait coping style，social comm unication，aircraft types 

and disease． It was showed that melancholy，somatic symptoms and other negative social problems 

were main factors that affected “Poor Appetite” of pilots(standardized coefficients were 0．320， 

0．247，一 0．161 in turn)by using the multiple correlation regression analysis． And obsessive— 

compulsive symptoms， positive family problems and positive coping style were main factors that 

affected “Big Appetite”of pilots(standardized coefficients were 0．387，0．234，0．201 in turn)． 

Conclusion To improve the pilots’appetite，we should pay attention tO mental health，personality， 

trait coping style，life event，social communication，aircraft types and disease． 

[Key words] Pilot~Appetite；Psychosocial factors 

影响食欲的因素众多，而心理社会因素对食欲 

的影响已被国内外的众多研究所证实： ，但大多集 

中在进食障碍的患者方面。本文 旨在揭示健康疗养 

的飞行员进食与心理社会 因素之间的关 系．为促进 

飞行员健康进食提供科学依据。 

作者简介：娄振山(1 962一)，男，辽宁庄河人，大学，主任医师， 

从事飞行员心理研究。 

1 对象与方法 

论 著 

1．1 对象 2006年 11月至 2007年4月在我院健康 

疗养的战斗机飞行员458人，年龄(32．、79±6．81)岁。 

其中217人患一种或多种躯体疾病称疾病组，余241 

人为健康组。疾病谱排在前10位的如下：屈光不正63 

例 ，脂肪肝 34例，牙周炎 29例，高甘油三酯血症 17 

例 ，胆囊息肉17倒 ，龋齿 17例，慢性胃炎 12例，上呼 
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吸道感染 11例，高脂血症8例 ，高胆固醇血症4例。 

1．2 方法 在入院后 1～2天 ，在心理测评室进行测 

评，每批 6人 ，量表：症状 自评量表(SCL一90) 、艾森 

克人格问卷(EPQ)|5]、生活事件量表 (I ES)E4 7、特质 

应对 问卷(TCSQ) ]、领悟社会支持量表(PSSS) 、 

社交回避及苦恼量表(SAD) 。SCI 一90为1～5级评 

分(没有、很轻、中等、偏重、严重)，其中的第 19条目 

“胃口不好”(Poor Appetite，PA)、第 6O条 目“吃得太 

多”(Big Appetite，BA)为本研究所要探讨的进食问 

题。要求在 100分钟内严格按照每一个量表的“指导 

语”独自完成。统计处理采用SPSS10．0版在计算机 

上进行相关分析和多因素 Stepwise回归分析。 

2 结 果 

2．1 不同年龄、机种、疾病组飞行 员进食状况比较 

将飞行员分为 2O～30岁(169人 )、31～4O岁(206 

人)、41～ O岁 (83人)三组 ，三组 比较在 PA(F一 

1．O9，P>0．05)、BA(F一 1．22，尸>0．05)二 条 目上 

无显著性差异；将飞行员分为歼击机(230人)、轰炸 

机 (43人 )、运输机(72人)、直升机(113人)四组，在 

PA 条 目得分 依次 为：1．26±0．61、1．56±0．73、 

1．42±0．64、1．33±0．63，方差 检验 F一3．24，尸< 

0．05；在 BA条 目得分上无显著性差异(F一1．67，尸 

>0．05)；将飞行员分为疾病组(217人)、健康组 

(241人 )二组，在 BA条 目得分上 ，疾病组 (1．54± 

0．71)与健康组(1．32±0．56)比较 ，t检验 ，t一3．75， 

尸<O．01；而在 PA条 目上得分两组无显著性差异。 

SCL一90第 44条 目(难以入睡 )、第 64条 目(醒得太 

早 )、第 66条 目(睡得不稳不深)与PA 的相关系数依 

次为0．385、0．274、0．428，均尸<O．01；与BA 的相关 

系数依次为 0．125、0．158、0．135，均 尸<O．01。 

2．2 飞行员进食状况与个性因素的相关性 飞行员 

PA 条 目得 分与 EPQ 个性 因素 中的 内外 向(r一 
一

0．109， ’<0．05)、神经质(r一0．377，尸<0．01)2 

项具有显著或高度显著相关性，飞行员BA条目得分与 

EPQ个性因素中的内外向(r一一0．133，尸<O．01)、 

神经质(r一0．151，P<0．01)、掩饰(r一一0．108，尸 

<O．05)3项具有显著或高度显著相关性。 

根据艾森克理论 ，EPQ 的内外向和神经质二维 

度，可将飞行员分为多血质、胆汁质、粘液质、抑郁质 

4种气质类型，四类型之间PA、BA 比较均具有高度显 

著差异，见表1。 

表 1 飞行员4种气质类型的进食状况比较 

2．3 飞行员进食状况与心理健康因素的相关性 9项具有高度显著相关性(P<O．01)。见表 2。 

飞行员PA和BA二条 目得分均与SCI 一90因子中的 

表 2 飞行员进食状况与SCI 一90结果的相关性 

2．4 飞行员进食状况与生活事件的相关性 飞行 

员PA条目得分与正性生活事件(r1)1项、负性生活 

事件(r2)3项有显著或高度显著相关性；BA条 目得 

分与正(r3)、负(r4)性生活事件各 1项有高度显著 

相关性。见表 3。 

表3 飞行员进食状况与LES的相关性 

总分 家庭问题 工作学习 社交其他 

2．5 飞行 员进食状况与特质应对 因素的相 关性 

飞 行 员 PA 条 目得 分 与 TCSQ 的 积 极 应 对 

(一0．259，P<0．01)、消极应对(0．241，P<0．01)二 

因子均具有高度显著相关性 ，而BA则均无相关性。 

2．6 飞行员进食状况与社会 支持 因素的相关性 

飞行员PA和BA二条 目得分与PSSS的总分及各个 

因子均无相关性 。 

2．7 飞行 员进食状况与社会交际因素的相 关性 

飞 行 员 PA 条 目得分 与 SAD 中的社交 回避 (r一 

0．1O6，尸<0．05)、社交苦恼 (r一0．164，尸<0．01)2 

项 具有显著或高度显著相关性 ，飞行员 BA条 目得 
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分与 SAD中的社交苦恼(r一0．165，P％0．01)具有 

高度显著相关性。 

2．8 PA 和 BA 的多元逐步回归分析 分别 以PA、 

BA 为因变量 ，以年龄、机种、疾 病、SCL一90、EPQ、 

LES、TCSQ、PSSS、SAD(共 29个因素)为 自变量进 

行多元逐步回归分析 。PA为因变量 ，所得 回归方程 

具有高度显著意义(F一70．30，P％0．01)，有 3个变 

量 选 人 回归 方 程，复相 关 系数 R一0．563，R 一 

0．317；BA为因变量 ，所得 回归方程也具有高度显 

著意义(F一18．82，P<0．01)，有 8个变量选人回归 

方程 ，复相关系数R一0．501，R。一0．251。选人二回 

归方程的变量标准回归系数见表 4。 

表 4 多元逐步回归分析 

3 讨 论 

本文初步研究提示轰炸机飞行员 PA显著大于 

其他机种，这可能与轰炸机飞行特点有关：续航时间 

长、跨时区、跨昼夜、机仓噪音大、振动大导致食欲下 

降_6。]。疾病组BA明显大于健康组，究其原因可能为 

疾 病 组 中 高 脂 血 症 和 脂 肪 肝 患 者 比 重 很 高 

(22．58 )，此类疾病往往与过量进食有关 。 。同 

时也揭示失眠三种状态(难 以入睡、醒得太 早、睡得 

不稳不深)也可导致PA和BA，尤以导致 PA最为明 

显(相关系数均较高)，其中“睡得不稳不深”影响最 

大(相关系数等于0．428)，说明保持 良好的睡眠状态 

是维持正常进食的重要因素 ，且是双向的，有些人失 

眠后出现食欲下降，而有些人则“贪食”。 

研究发现，PA与神经质个性特质具有高度显 

著相关性 ，提示焦虑 ，紧张，易怒，往往又有抑郁，对 

各种刺激的反应都过于强烈，情绪激发时又很难平 

复下来的飞行员易出现食欲下降；BA与神经质 和 

内外向个性特质具有高度显著相关性 ，提示忧虑抑 

郁、情绪易激惹，离群、内省、保守的飞行员易出现过 

量进食。PA和BA都与神经质具有显著正相关性， 

且相关系数在所有 的因子 中最高，分别为 0．377和 

0．151，说明与情绪因素密切相关的神经质个性特质 

既可降低食欲也可提高食欲，情绪不稳的人不同时 

期会表现出两个不同的方面 ，也有研究对进食障 

碍患者的临床特征分析 ，认为神经性厌食和神经性 

贪食是同一疾病的不同表现形式 ，对飞行员的这 

1 72 

一 结果是否可以解释为 PA、BA是“过分”情绪的不 

同行为表现形式，四种气质类型之间的PA、BA比较 

(表1)也说明了这一点，抑郁质类型的飞行员PA和 

BA均高于其他类 型的飞行员。提示 ，塑造飞行员 

“情绪稳定而成熟，安详、沉着、有 自信心 ，心平气和” 

的个性特质将有助于健康进食习惯的建立。 
一 些研究发现 ，除去生理、教育和社会的原 因 

外 ，人的情绪、性格还与饮食习惯 、营养摄入密切相 

关 ，特别是有些不 良情绪与某种营养过剩或缺乏者 

为著口 。本研究也揭示(表 2)PA、BA均明显地受 

躯 体化 、强迫 、人际关 系敏感、抑郁、焦虑 、敌对、恐 

怖 、偏执、精神病性症状影响 ，尤其是 PA受之影响 

更大 ，相关系数均大于0．398。提示病理性心理症状 

既可导致食欲明显下 降，也 可导致食欲增加，推测 

PA、BA是情绪 因素躯体转化的一个问题的两种表 

现形式。SCL一90的9个因子均与BA、PA高度相关 ， 

说 明影响食欲的情绪 因素具有广泛性 ，尤 以PA受 

影响较显。 

生活事件是构成心理应激的刺激源 ，飞行员消 

极生活事件与焦虑、抑郁情绪以及总体病理心理症 

状 显著相关 ，是造 成心理健康水平 下降的原 因之 
一 ～  

。 由表3可见，过去发生的负性家庭、工作学习、 

社交问题均明显导致PA。工作学习问题尤为突出 

(相关系数为0．359)，同时也会导致BA。正性家庭问 

题也具有两面性 ，促使 PA或BA，但对BA的影响较 

著 (相关系数为0．241)。提倡积极开展飞行员心理健 

康教育、实施心理危机干预，以平复生活事件对心理 
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的冲击作用 ，是保证飞行员 良好进食 习惯的重要因 

素。 

应对策略是影响应激反应结果 的重要 中间变 

量，其有降低或增加应激反应水平 的作用 。 。本研 

究提示遇事倾向于采取积极应对策略的飞行员易出 

现进食增加 ，而采取消极应对的飞行员则适得其反 ， 

易出现食欲下降。说明遇到不愉快事件时能够做到 

“尽快忘掉、想开些 、转化为积极因素、找人诉说、回 

避、幽默对待”将有助于食欲提高；反之可抑制食欲。 

BA则不受应对策略的影响。 

社交回避及苦恼分别指 回避社会交往 的倾 向及 

身临其境时的苦恼感受 ，对人的事业成功与否具有 

重要的影响作用 。回避是一种行为表现，苦恼则为情 

感反应。由本研究结果可见，高的回避行为和回避情 

感均可导致PA，而回避情感也可导致BA。说明社会 

适应能力对人的进食状况具有明显 的影响作用 ，且 

具有两面性 。也可以说，飞行员锻炼 良好的社会适应 

能力 ，容纳到群体中去和被群体接纳 ，将有助于健康 

进食行为的养成。 

多因素分析揭示 ，心理健康水平和生活事件对 

PA均有贡献，入选回归方程的因子依次为忧郁、躯 

体转化 、负性社交其 他，说明忧郁苦闷的感情和心 

境：对生活的兴趣减退，缺乏活动愿望，失望，悲叹 ， 

感生活无意思 ；以及主观的身体不适感 ：心血管、胃 

肠道、呼吸道系统主诉不适 ，和头痛 、脊痛 、肌肉酸痛 

等 是 响PA的主要 因素l1 。提示缓解飞行员的 

忧郁情绪 ，改善情绪因素带来的躯体症状 ，是使飞行 

员健康进食不可忽略的内容。多因素分析还可以看 

出强迫症状、正性家庭 问题、积极应对三个 因子对 

BA贡献最大 ，所以说及时发现并消除“强迫症 状” 

将是防止过度进食 的重要环节 。另外 ，正性家庭问题 

和积极应对方式也将显著影响BA，说明正性家庭事 

件、积极解决问题的心态都将有助于进食增加。 

以 PA 为 因 变 量，多 元 逐 步 回归 分 析 R。一 

0．317，以BA为因变量R 一0．251，说明影响PA、BA 

的因素本研究仅仅涉及 了 31．7 、25．1 ，不 足一 

半，提示本研究有待深入。 
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