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Abstract: Objective: To explore the current status of China’s psychological assistance 

hotline through questionnaires and give corresponding suggestions. Methods: Using 

the questionnaire “Attitudes and Demands of Psychological Assistance Hotline”, 223 

ordinary people (mean age 29 years, male 119, female 104) were surveyed. Results: The 

awareness rate of the hotline in China is low, and only less than one-third of people 

know the existence of the hotline; there are significant differences in the knowledge 

of the hotline between different ages, occupations, and education; Problem treatment 

accounted for 62%, and 60%, 57%, and 39% thought they could provide mental health 

assessment, work advice, and medical advice, respectively. A small number of people 

thought that the hotline could provide drug advice, accounting for 19%. Among 

those in need, suicide Crisis needs 63.23% for help, followed by a neurosis problem 

of 56.5%, the difference in intimate relationships is small, parent-child, marriage and 

sexual psychology accounted for 28.25%, 27.8%, 28.25% respectively. Conclusion: The 

awareness rate of the psychological assistance hotline in China is low, and people have 

cognitive deviations about the function of the hotline. For the needs of the hotline, 
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people are more inclined to use the hotline to get help about neurosis or suicide crisis, 

followed by emotion and workplace issues, there is also a certain need for help for 

sexual psychological problems, parent-child relationships, marriage relationships and 

interpersonal relationships.

Key words: Psychological assistance hotline; Hotline awareness; Cognition and 

willingness analysis
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摘  要：目的：通过问卷调查的方式探索我国心理援助热线的现状并提出相应

的建议。方法：采用《心理援助热线的态度与需求》问卷，调查了 223 名普通

大众（平均年龄 29 岁，男性 119 人，女性 104 人）。结果：我国热线的知晓率

不足 1/3，不同年龄、不同职业和不同学历群体对热线的知晓情况存在显著差异；

对于热线的功能认知情况，认为能提供心理问题治疗占 62%，认为能够提供心

理健康评估、工作建议、就诊建议的分别占 60%、57%、39%，少数人认为热线

可以提供药物建议，占 19%；在需要求助的人群中，自杀危机方面的求助需要

达 63.23%，其次是神经症问题达 56.5%，在亲密关系中差异较小，亲子、婚恋、
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性心理分别占比 28.25%、27.8%、28.25%。结论：我国心理援助热线知晓率较低，

且人们对于热线的功能存在认知上的偏差。对于热线的需求，人们更倾向于借

助热线获得有关神经症或自杀危机方面的帮助，其次是情绪和职场问题，对于

性心理问题、亲子关系、婚恋关系和人际关系方面的心理问题也存在一定的求

助需求。
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1  前言

心理援助热线是指由经过专业培训的接线员，为处于心理困扰的人群提供

支持和帮助的电话服务形式［1］。受新冠肺炎疫情的影响，不少人的心理健康

状况出现了危机，但由于出行活动受到限制，心理援助行动从线下纷纷转向线上。

心理援助热线作为一种方便、自主且隐蔽的心理援助方式，是应对人们心理危

机的良好形式。

为了更有针对性地服务来电者，提高热线援助的效果，国内外研究者曾对

来电者的问题类型和个人特征进行过总结。例如，热线常见的问题包括：健康（情

绪）问题、精神疾病问题、职场问题、学业问题、婚恋问题和人际关系问题等［2］

［3］［4］。对于问题类型的研究，国内外的结果比较一致，但也有些许差异。

例如，国外研究更聚焦于心理热线对于物质成瘾方面的影响，特别是在戒烟［5］
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和药物滥用［6］等方面。而国内研究多关注于自杀问题的分析，更加关注自杀

来电者的特征［7］［8］。除此之外，国外研究报道有关孤独的问题较多［9］，

而国内研究鲜有发现对孤独问题的描述。

对于来电者特征的研究，国内外的研究者多集中于来电者的年龄特征和性

别特征上，也有少部分学者研究了来电时间的分布特点［10］。在年龄特征方

面，有研究者对 409 例自杀来电进行内容分析，结果显示：74.4% 集中在 25-59

岁之间［4］。但有的学者提出，这可能受到文化的差异的影响。在南非自杀热

线的研究中发现，报告求助者年龄集中在 16 至 18 岁［11］。国内学者研究发现，

大部分的来电者年龄集中在 19-40 之间。性别方面的研究结果却没有同一结论

［12］［13］。

但无论是对问题类型的总结，还是对来电者特征的分析，研究者们的研究

成果虽然在一定程度上能够提高热线的工作效率，但如何让大众更普遍、更主

动地运用心理援助热线，才是当前改善热线运作现状的关键所在。因此，对于

大众对心理援助热线的认知和需求的分析也就势在必行。本研究试图通过问卷

调查的方法，了解大众对于心理援助热线的认知和需求，通过对研究结果的分析，

提出相应的改进建议。

2  研究方法

本研究采用自编问卷调查，所使用的《心理援助热线的态度与需求》问卷

分为两个部分，第一部分是个人信息，包含 7 道人口学变量题目；第二部分是

大众对心理援助热线的态度与需求，包含 10 道题目。其中，需求方面分为 10

个维度：情绪、人际关系、亲子关系、婚恋关系、性心理、学业、职场、神经

症、自杀和其他，计分从 1 到 3（不需要 1 分——需要 3 分）。本研究通过网络

的方式从北京、山东、河南、陕西等 22 个省区的普通大众中调查了 260 名被试，

剔除 37 份漏答或规律作答的无效问卷，最终获得有效问卷 223 份，有效回收率

86%。其中，男性 119 名，女性 104 名，平均年龄 29 岁（SD=9.76）。
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3  结果

3.1  大众对心理援助热线的整体知晓和利用情况

3.1.1  大众对心理援助热线的知晓途径

对人们知晓热线的途径进行统计，位居榜首的途径是网络，占比高达

72%；其他分别是电视（36%）、社区或校园宣传（28%）、他人告知（23%）

以及报纸杂志（19%）。 

3.1.2  大众对心理援助热线知晓情况的卡方检验

各组之间的卡方检验结果见表 1。

表 1  大众对心理援助热线知晓情况的卡方检验结果（n=223）

Table 1  The results of chi square test on the public’s awareness of psychological 

assistance hotline (n=223)

组别
热线知晓与否

χ2

知道 不知道

性别
男 28（-1.4） 92（1.4）

1.88 
女 33（1.4） 71（-1.4）

年龄

16-25 岁 21（-0.4） 61（0.4）

8.13 
26-35 岁 18（-1.9） 70（1.9）
36-45 岁 10（1.2） 14（-1.2）

>45 岁 12（2.3） 14（-2.3）

家庭月收入

<5000 元 12（-0.5） 37（0.5）

0.38 
5000-10000 元 22（0.0） 58（0.0）

10000-15000 元 13（0.5） 30（-0.5）
>15000 元 14（0.0） 37（0.0）

学历

高中及以下 2（-2.1） 21（2.1）

7.82 
专科 7（-0.4） 22（0.4）
本科 32（-0.2） 88（0.2）

研究生及以上 20（2.2） 31（-2.2）

婚姻情况
未婚 37（-1.7） 117（1.7）

2.77 
已婚 24（1.7） 45（1.7）

职业

学生 22（2.1） 36（-2.1）

17.80 
教师 9（2.2） 9（-2.2）

公司或企业员工 16（0.4） 38（0.4）
军人 3（-2.5） 29（2.5）

服务行业 2（-2.2） 22（2.2）
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3.2  大众对心理援助热线的认知

调查结果显示，认为热线能提供情绪方面的疏导占 91%，认为热线能提供

心理问题治疗占 62%，认为能够提供心理健康评估、工作建议、就诊建议的分

别占 60%、57%、39%，少数人认为热线可以提供药物建议占 19%。

3.3  大众对心理援助热线的需求

结果见表 2。数据显示，自杀议题的需求最大，占 63.23%。其次是神经症

的相关议题，占 56.5%。亲密关系中各项之间差异较小，亲子、婚恋、性心理分

别占比 28.25%、27.8%、28.25%。反观，学习问题成了大众最不关注的话题，

不需要的人数占比 59.19%。

表 2  大众对心理援助热线的需求调查统计结果（n=223）

Table 2  The survey result of the public’s demand for psychological assistance 

hotline (n=223)

情绪问题 人际关系 亲子关系 婚恋关系 性心理问题 学习问题 职场问题 神经症问题 自杀问题

不需要
72 110 113 107 90 132 92 52 52

32.29% 49.33% 50.67% 47.98% 40.36% 59.19% 41.26% 23.32% 23.32%

不确定
62 61 47 54 70 53 57 45 30

27.80% 27.35% 21.08% 24.22% 31.39% 23.77% 25.56% 20.18% 13.45%

需要
89 52 63 62 63 38 74 126 141

39.92% 23.32% 28.25% 27.80% 28.25% 17.04% 33.18% 56.50% 63.23%

4  讨论

4.1  心理援助热线的知晓途径特征和知晓人群特征

从大众对于心理热线的知晓途径特征来看，方式较为单一。在知晓心理援

助热线的人群中，网络成为了人们知晓心理热线的主要途径，其他媒体宣传平

台较为一般。主要原因可能是热线的宣传工作做得不到位，如有的热线只在校

内或者微信公众号进行宣传，没有广泛利用媒体报道或社区宣传等方式，导致

热线知晓率低；也有的热线缺乏持续宣传，如“四月天”热线开通初期，曾利
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用《法制日报》、《光明日报》等 16 家报社进行广泛宣传，知晓率增加，来电

量剧增，但此后缺乏持续的媒体宣传，知晓率降低，来电量骤减［14］。

其次，知晓人群在人口学特征方面存在显著差异。大学生及以上学历群体

的热线知晓率要高于高中及以下学历群体，该结果与国外研究结论一致，即受

教育程度越高，心理健康意识越好，对心理健康问题认识的更全面［15］。此外，

学生和老师的热线知晓率要明显高于军人和服务行业群体。可能的原因是随着

心理健康教育的推进，改善了处于学校的学生和老师心理求助的意识。从年龄

差异上来看，45 岁以上中老年人的热线知晓率最高，26-35 岁青年人的热线知

晓率最低。这一结果与以往关于身体健康意识的研究结果一致，即青年时代处

于社会角色和责任最重的时期，大部分的精力都集中在工作和子女的教养上，

加上身体较中老年人来说相对健康，因此对自身健康问题甚少关注，更谈不上

关注心理健康［16］。

4.2  大众对心理援助热线的认知与需要

大众对心理援助热线的认可程度较好，但对热线仍然存在不合理认知，即

多数人认为心理援助热线提供的是心理治疗方面的服务。造成这一现象的因素

可能有如下几个方面：

第一，认知启发偏差。易得性认知偏差是指人们在决策的过程中，会根据

容易回想的事件进行判断。随着网络的发达和媒体的普及，网络对于明星因抑

郁而自杀的报道往往成为人们讨论的热门话题，从而使大众产生了认知偏差，

即抑郁症等于自杀。

第二，热线宣传偏差。在热线宣传的过程中不合理的热线名称会影响人们

的认知，从而进一步加剧了人们对于心理援助的认知偏差。国内好多热线取名

为危机干预热线，如北京“回龙观心理危机干预热线”，导致人们错误地认为，

心理援助热线的服务对象仅限于有自杀危机的特定人群；此外，有的热线依托

于当地的精神病专科医院，人们易将心理疾病与医院关联在一起，从而误以为

心理援助热线是为严重的心理疾病患者服务的，与普通大众无关。

第三，热线管理不够规范化、体系化。当前绝大多数心理援助热线工作缺
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乏统一的监控和管理，致使热线服务的质量不高，使得部分来电者在初次寻求

帮助后就感到失望，从而对热线的援助效果失去了信心。

第四，心理科普工作不够广泛和扎实。从上述知晓人群的年龄特征来看，

大学生群体对于心理热线的知晓率普遍较高，但从多项研究结果来看，目前高

校大学生对心理咨询或援助普遍存在误解，且心理健康意识薄弱的情况。从这

一侧面可以反映出我们目前的心理健康教育科普的力度和深度仍需加强［17］

［18］［19］。

4.3  建议与对策

首先加强和改善心理援助热线的宣传教育活动，给大众普及合理、正确的

价值观，对心理援助或心理服务树立正确的知识和信念。例如开设专题讲座、

组织社区心理活动等。增强大众寻求心理帮助的意识。

其次，以网络宣传为主，多种宣传渠道并进的方式，提高热线知晓率。特

别是抓住自媒体平台的浪潮，利用好“人人都是传播者”的先进方式，增加心

理援助热线的曝光率。同时注意热线名称合理性，可以采用更易接受和熟记的

号码或名称。例如台湾心理专家林昆辉创立的“希望 24 热线”，电话号码为

400-1619-995，后面 7 位数的谐音为“要留要救，救救我”，这种号码的设置

便于人们进行有意义记忆，并且在危机发生之时，更容易提取号码信息。

最后，加强热线组织和工作的管理规范，建设现代化的管理体系。利用现

代技术管理来电者的资料信息，同时做好热线工作者的培训监督管理。
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