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摘要 ：

[背景] 工作相关骨骼肌肉疾患（WMSDs）是损害劳动者工作能力的主要疾患之一。社会心理
因素可以通过影响机体生理机制，改变工作姿势或扰乱情绪及认知能力，导致 WMSDs 发生。

[目的] 探究煤矿工人职业倦怠、抑郁症状水平及 WMSDs 现状，并分析三者间关系。

[方法] 本研究为横断面调查，采用整群随机抽样法，抽取新疆 5 家煤矿企业的 1 700 名在岗
煤矿工人。采用职业倦怠问卷、抑郁自评量表及中国肌肉骨骼疾患问卷对煤矿工人的一般
情况、职业倦怠情况、抑郁状况和 WMSDs 发生情况进行调查。比较不同人口统计学特征煤
矿工人 WMSDs 症状发生率、职业倦怠与抑郁症状评分。指标相关性分析采用 Spearman 相
关分析。建立结构方程模型，分析抑郁症状在职业倦怠与 WMSDs 关系间的中介作用。

[结果] 回收有效问卷 1 528 份，有效率为 89.9%，其中男性 1 335 名（87.4%）、女性 193 名
（12.6%），年龄 M（P0~P100）为 41（19~59）岁，工龄 M（P0~P100）为 25（1~42）年。煤矿工人 WMSDs
症状发生率为 57.7%，职业倦怠得分 M（P25，P75）为 54.0（45.0，61.0）分，抑郁症状得分 M（P25，

P75）为 48.8（43.8，53.8）分。不同性别、年龄、工龄、倒班情况、文化程度组间 WMSDs 症状发
生率、职业倦怠得分及抑郁症状得分差异均具有统计学意义（P < 0.05）。职业倦怠、抑郁症状
与 WMSDs 均呈现正相关关系（rs=0.172、0.098，P < 0.01），职业倦怠与抑郁症状呈正相关关系
（rs=0.138，P < 0.01）。结构方程模型结果显示：职业倦怠和抑郁症状可直接影响 WMSDs，标准
化路径系数（β）分别为 0.10 和 0.09；职业倦怠也可以直接影响抑郁症状，β为 0.19。职业倦
怠对 WMSDs 的总效应为 0.120，直接效应为 0.102。以抑郁症状为中介的间接效应为 0.018，
占总效应的 15.0%（均 P < 0.05）。

[结论] 煤矿工人 WMSDs 症状发生率高，职业倦怠及抑郁症状与 WMSDs 的发生有关。
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Abstract:

[Background] Work-related  musculoskeletal  disorders  (WMSDs)  is  one  of  the  main  disorders
that impair the working ability of workers. Social and psychological factors can lead to WMSDs
by affecting physiological mechanisms, changing work posture, or disturbing mood and cognitive
ability.

[Objective] To  explore  current  situation  of  job  burnout,  depressive  symptoms,  and  WMSDs  in
coal miners, and to analyze their relationships.

[Methods] This  cross-sectional  survey  adopted  cluster  random  sampling  method  and  selected
1 700 on-job coal miners from five coal mining enterprises in Xinjiang. The general information,
job  burnout,  depressive  symptoms,  and  the  prevalence  of  WMSDs  in  coal  miners  were
investigated by using the Job Burnout Scale, Self-rating Depressive Symptom Scale, and Chinese
Musculoskeletal  Questionnaire.  The  prevalence  rates  of  WMSDs,  job  burnout  scores,  and
depressive  symptom  scores  of  coal  miners  with  different  demographic  characteristics  were
compared. Spearman correlation analysis was used to identify the correlations among the three
variables.  A  structural  equation  model  was  established  to  the  analyze  the  potential  mediating
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effect of depressive symptoms on the relationship between job burnout and WMSDs.

[Results] A total of 1 528 valid questionnaires were collected, with an valid recovery rate of 89.9%, including 1 335 males (87.4%) and 193
females (12.6%). The M (P0-P100) of age was 41 (19-59) years, and the M (P0-P100) of length of service was 25 (1-42) years. The prevalence
rate  of  WMSDs  in  coal  miners  was  57.7%.  The M (P25, P75)  score  of  job  burnout  was  54.0  (45.0,  61.0),  and  the M (P25, P75)  score  of
depressive  symptoms  was  48.8  (43.8,  53.8).  There  were  significant  differences  in  WMSDs  prevalence  rate,  job  burnout  score,  and
depressive symptom score among different sex, age, length of service, shift, and education level groups (P < 0.05). There was a positive
correlation between job burnout and WMSDs and between depressive symptoms and WMSDs (rs=0.172 and 0.098, P < 0.01), and there
was a positive correlation between job burnout and depressive symptoms (rs=0.138, P < 0.01). The results of structural equation model
suggested that job burnout and depressive symptoms directly affected WMSDs, and the standardized path coefficients (β) were 0.10 and
0.09, respectively; job burnout also directly affected depressive symptoms (β=0.19). The total effect of job burnout on WMSDs was 0.120,
the direct effect was 0.102, and the indirect effect mediated by depressive symptoms was 0.018, accounting for 15.0% of the total effect
(all Ps < 0.05).

[Conclusion] The  prevalence  rate  of  WMSDs  in  coal  miners  is  high,  and  job  burnout  and  depressive  symptoms  are  associated  with
WMSDs.

Keywords: job burnout; depressive symptom; work-related musculoskeletal disorders musculoskeletal disorders; coal miner

  

国际劳工组织于 2002 年将工作相关肌肉骨骼疾
患（work-related musculoskeletal disorders, WMSDs）正
式列入国际职业病推荐名单，并于 2010 年进一步详
述了 WMSDs 的定义[1]。WMSDs 是因工作场所中不良
工效学因素导致的身体局部肌肉骨骼损伤，如长时间
的人-机不匹配作业、静态负荷、重复操作以及不良姿
势等，常表现为下背、颈和上下肢等部位的疼痛症状。
有研究发现，社会心理因素可以通过影响机体生理机
制，改变工作姿势或扰乱情绪及认知能力，导致 WMSDs

发生[2]。职业倦怠及抑郁症状也可能与 WMSDs 存在
密切的关系[3]。 �职业倦怠是工作中劳动者对慢性情绪
和人际关系压力的长期反应，其特征是情绪衰竭、人
格解体和缺乏社交成就[4]。抑郁症状则以情绪低落
为主要表现[5]。煤矿工人井下作业常伴多种职业危害
因素，长期高强度的作业也增加了其心理及生理问题
的发生风险。本课题组前期针对 WMSDs 相关影响
因素研究发现，职业紧张、职业倦怠等心理因素与
WMSDs 之间存在关联，职业倦怠是发生 WMSDs 的
危险因素[6]

，而且职业倦怠程度越高，越容易产生抑
郁症状[7]。抑郁症状与 WMSDs 之间也存在正相关关
系[8–9]。为进一步探究职业倦怠是否会通过抑郁影响
WMSDs 的发生，本研究采用结构方程模型来探讨三者
间的关系。 

1    对象与方法 

1.1    研究对象
本研究于 2019 年 8 月—2020 年 1 月，采用整群

随机抽样法，对新疆维吾尔自治区第三人民医院进行
职业健康体检的 8 家煤矿企业进行 1~8 编号，采用随

机数字表法抽取 5 家煤矿企业，对其全部工人进行问
卷调查。本次研究共抽取 1 700 名在岗煤矿工人作为
此次研究的调查对象。研究对象纳入标准：（1）年龄
18~60 岁，工龄≥1 年；（2）无外伤、风湿病、肿瘤、精
神疾病、遗传病史及其他肌肉骨骼系统疾病；（3）知情
同意并自愿参加本次调查研究。本研究方案经新疆医
科大学伦理委员会批准（审批号：20170214-174）。 

1.2    研究方法
本研究为横断面调查。采用职业倦怠问卷、抑郁

自评量表和中国肌肉骨骼疾患问卷对上述调查对象
的一般情况、职业倦怠和抑郁状况、WMSDs 发生情况
进行调查。 

1.2.1   一般情况　调查内容包括性别、年龄、工龄、工
种、倒班、文化程度、婚姻状况及月收入等。 

1.2.2   职业倦怠情况调查　采用李富业等[10]根据中文
版职业倦怠普适调查表重新修订的职业倦怠问卷。问
卷内容包括情感耗竭、人格解体、成就感降低 3 个维
度，每个维度包括 5 个条目，共计 15 个条目。采用 7

级计分，1~7 分代表符合程度由低到高，每个维度得分
为对应条目得分的总分值。职业倦怠判定标准[10]：以
情感耗竭=25、人格解体=11、成就感降低=16 为临界
值；零倦怠为 3 个维度得分均低于临界值；轻度倦怠
为任意 1 个维度得分高于临界值；中度倦怠为任意 2

个维度得分高于临界值；重度倦怠为 3 个维度得分均
高于临界值。本研究中，该问卷的 Cronbach’α 系数为
0.780。 

1.2.3   抑郁症状情况调查　采用 Zung[11]开发的抑郁自
评量表。该量表包括精神病性情感症状（2 个条目）、
躯体性障碍（8 个条目）、精神运动性障碍（2 个条目）、
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抑郁性心理障碍（8 个条目），共计 20 个条目。采用 4
级评分，1~4 分代表符合程度由低到高，各条目累积得
分为粗分，粗分×1.25 得抑郁标准分。抑郁症状判定标
准[11]：标准分≥50 分，得分越高表明抑郁症状严重。本
研究中，该量表的 Cronbach’α 系数为 0.810。 

1.2.4   WMSDs 发生情况调查　采用北京大学医学部
公共卫生学院提供的中国肌肉骨骼疾患问卷[12]

，该问
卷适用于中国人群 WMSDs 的测定，具有良好的信度
及效度[13]。本研究中，该问卷的总体 Cronbach’α 系数
为 0.81。WMSDs 判定标准：研究对象因工作原因在过
去一年中在颈、肩、背、肘、腰、手腕、髋臀、膝、踝足
9 个部位中有 1 个及以上部位出现肌肉骨骼损伤症状，

而且症状持续的时间超过 24 h[14]。 

1.3    质量控制
调查开始前组织本研究工作人员进行问卷内容

及相关专业知识培训，保证参与调查的工作人员能
熟悉掌握问卷内容、现场流程及注意事项。调查过
程中首先由工作人员向被调查者描述本次研究的目
的与内容，获得知情同意后方对其进行问卷调查。
工作人员向每位被调查者发放问卷后详细为其介绍
问卷每部分内容及作答方式再由其自行填写，填写
过程中有问题可以随时提问。问卷现场填写，当场
回收。审查回收问卷的完整性，剔除无效问卷。问卷
剔除标准：（1）问卷填写不完整；（2）问卷填写答案
均为同一选项或选项有明显规律性；（3）正反问项
出现矛盾。问卷录入采用双人平行录入，以保证数
据准确有效。 

1.4    统计学分析

x ± s

χϤ

利用 SPSS 25.0 软件进行统计分析，计量资料服从
正态分布者采用 进行描述，两组均数比较采用两
独立样本 t 检验，多组均数比较采用 ANOVA 分析，两
两比较采用 LSD 法；计量资料（年龄、工龄、职业倦怠
得分、抑郁症状得分）不服从正态分布者以中位数（M）

和第 0~100 百分位数（P0~P100）或第 25、75 百分位数
（P25，P75）描述；两组组间 M 比较采用 Mann-Whitney
U 检验，多组组间 M 比较采用 Kruskal-Wallis H 检验。
计数资料（WMSDs 症状发生率）以率或构成比进行描
述，率的比较采用 检验。指标相关性分析采用
Spearman 相关分析，计算 Spearman 相关系数（rS）。采
用 Amos 25.0 软件建立结构方程模型，分析职业倦怠、
抑郁症状与 WMSDs 之间的路径系数。采用极大似然
法对模型进行估计，根据修正指标重复迭代修正后得
到最终模型。采用偏差校正非参数百分位 Bootstrap

χϤ/df法进行间接效应检验。当 ≤5.000，渐进残差均方
和平方根（root  mean  square  error  of  approximation,
RMSEA） < 0.080、拟合优度指数（goodness of fit index,
GFI）、调整拟合优度指数 （adjusted  goodness  of  fit
index,  AGFI）、标准化拟合指数（normalized  fit  index,
NFI）、增加拟合指数指标（incremental  fit  index,  IFI）、
Tucker-Lewis 指数（Tucker-Lewis index, TLI）、比较适配
指数（comparative fit index, CFI）均  > 0.900 时，说明模
型的各拟合指标均在可接受范围内[15]。检验水准 α=
0.05。 

2    结果 

2.1    煤矿工人基本情况
本次研究共发放问卷 1 700 份，剔除不合格的问

卷，共回收有效问卷 1 528 份，有效率为 89.9%。其中
男性 1 335 名（87.4%），女性 193 名（12.6%），年龄 M（P0~
P100）为 41（19~59）岁，工龄 M（P0~P100）为 25（1~42）年。 

2.2    煤矿工人 WMSDs 发生及职业倦怠和抑郁情况
从表 1 中可见，所有研究对象 WMSDs 症状发生

率为 57.7%。职业倦怠得分 M（P25，P75）为 54.0（45.0，
61.0）分，其中情感耗竭、人格解体、成就感降低维度
得分 M（P25，P75）依次为 18.0（14.0，21.0）、19.0（15.0，
22.0）、17.0（14.0，21.0）分。抑郁症状得分 M（P25，P75）

为 48.8（43.8，53.8）分，其中精神病性情感症状、躯体
性障碍、精神运动性障碍、抑郁性心理障碍维度得分
M（P25， P75）依 次 为 6.0（5.0， 7.0）、 16.0（14.0， 18.0）、
3.0（2.0，4.0）、14.0（12.0，16.0）分。不同性别、年龄、工
龄、倒班情况、文化程度组间 WMSDs 症状发生率、职
业倦怠得分及抑郁症状得分差异均具有统计学意义
（P < 0.05）。经两两比较发现，年龄 < 30 岁组职业倦怠
得分低于 40~49 岁组及 50~60 岁组（P < 0.05），抑郁症
状得分低于 50~60 岁组（P < 0.05）；工龄  > 15 年的工
人职业倦怠得分及抑郁症状得分均高于其他工龄组
的工人（P < 0.05）。 

2.3    职业倦怠、抑郁症状与 WMSDs 之间的相关性
煤矿工人职业倦怠、抑郁症状与 WMSDs 均呈现

正相关关系（rs=0.172、0.098，均 P < 0.01），职业倦怠与
抑郁症状呈现正相关关系（rs=0.138，P < �0.01）。 

2.4    抑郁症状在职业倦怠与 WMSDs 间的中介作用
χϤ/df结构方程模型分析结果显示，模型 =4.823，

RMSEA=0.050， GFI=0.963， AGFI=0.947， NFI=0.934， IFI=
0.947，TLI=0.933，CFI=0.947，各拟合指标均在可接受范
围内，说明该模型拟合良好。
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表 1   不同人口统计学特征煤矿工人 WMSDs 症状发生率、职业倦怠与抑郁症状评分的比较 （n=1 528） 
Table 1    Comparison of WMSDs prevalence rate and job burnout and depressive symptoms scores among coal miners grouped by

different demographic variables (n=1 528)
 

项目
Variable

组别
Group

n

WMSDs 职业倦怠(Job burnout) 抑郁症状(Depressive symptoms)

例数
Cases

症状发生率/%
Prevalence

rate/%
χϤ P

得分
Score

M (P25，P75)
t/F P

得分
Score

M (P25，P75)
t/F P

性别(Sex) 男(Male) 1 335 739 55.4   24.260 < 0.001 54.0(46.0，62.0)  −4.337 < 0.001 48.8(43.8，55.0)  −3.884 < 0.001

女(Female)   193 143 74.1 50.0(42.0，59.0) 46.3(41.9，52.5)

年龄/岁
Age/years

< 30   265   89 33.6 101.506 < 0.001 50.0(41.0，58.0)   6.816 < 0.001 47.5(42.5，52.5) 10.116 0.018

30~39   414 237 57.2 52.0(44.0，60.0) 48.8(43.8，55.0)

40~49   612 374 61.1    54.0(46.0，62.0)ab 48.8(43.8，53.8)

50~60   237 182 76.8    59.0(50.0，66.0)abc 50.0(45.0，55.0)a

工龄/年
Length of
service/years

< 5   421 182 43.2   77.194 < 0.001 53.0(42.0，59.0) 41.886 < 0.001 47.5(42.5，52.5) 38.788 < 0.001

5~15   558 310 55.6 52.0(44.0，60.0) 48.8(42.5，53.8)

> 15   549 390 71.0    57.0(48.0，64.0)de    50.0(45.0，55.0)de

倒班情况
Shift work

固定白班
Fixed day shift

  477 239 50.1   16.490 < 0.001 52.0(42.5，60.0)   4.569 < 0.001 46.3(40.0，52.5)   6.419 < 0.001

倒班
Shift work

1 051 643 61.2 54.0(46.0，62.0) 50.0(45.0，55.0)

工种
Type of work

采煤工
Coal miner

  297 208 70.0   98.025 < 0.001 54.0(45.0，62.0) 10.244 0.037 50.0(43.8，55.0)   2.977 0.562

掘进工
Tunneller

  263 119 45.2 55.0(46.0，63.0) 47.5(43.8，55.0)

运输工
Transport
worker

  283 107 37.8   52.0(43.0，59.0)f 48.8(42.5，53.8)

移架工
Frame moving
worker

  291 187 64.3 55.0(46.0，61.0) 48.8(42.5，55.0)

其他(other)   394 261 66.2 53.0(45.0，62.0) 48.8(43.8，53.8)

婚姻状况
Marital status

未婚(Single)   260 155 59.6     0.460 0.498 54.0(46.0，62.0) −0.641 0.522 47.5(43.8，53.8)   1.008 0.313

已婚(Married) 1 268 727 57.3 54.0(45.0，61.0) 48.8(43.8，53.8)

文化程度
Education level

初中及以下
Middle school
and below

  915 604 66.0   79.348 < 0.001 54.0(46.0，62.0)   9.889 0.007 50.0(45.0，55.0) 18.399 < 0.001

高中
High school   272 147 54.0 53.5(45.0，62.0)   47.5(42.5，52.5)g

大专及以上
Junior college
and above

  341 131 38.4   52.0(43.5，59.0)g   47.5(42.5，53.8)g

月均收入/元
Monthly
income/yuan

≤5 000   506 326 64.4   36.625 < 0.001 54.0(46.0，63.0)   6.997 0.072 48.8(43.8，53.8)   5.009 0.171

5 001~6 500   384 235 61.2 52.5(45.0，60.0) 50.0(45.0，55.0)

6 501~8 000   443 242 54.6 54.0(44.0，61.0) 47.5(42.5，53.8)

> 8 000   195   79 40.5 52.0(45.0，61.0) 48.8(43.8，55.0)

合计(Total) 1 528 882 57.7 54.0(45.0，61.0) 48.8(43.8，53.8)

[ 注 ] a：与年龄 < 30 岁相比，P < 0.05；b：与年龄 30~39 岁相比，P < 0.05；c：与年龄 40~49 岁相比，P < 0.05；d：与工龄 < 5 年相比，P < 0.05；e：与工
龄 5~15 年相比，P < 0.05；f 与掘进工相比相比，P < 0.05；g：与初中及以下学历相比，P < 0.05。

[Note] a: Compared with age < 30 years, P < 0.05; b: Compared with age 30-39 years, P < 0.05; c: Compared with age 40-49 years, P < 0.05; d: Compared
with  length  of  service  < 5 years, P < 0.05;  e:  Compared  with  length  of  service  5-15 years, P < 0.05;  f:  Compared  with  tunnellers, P < 0.05;  g:
Compared with middle school and below, P < 0.05.
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职业倦怠和抑郁症状对 WMSDs 均具有直接正向
预测作用，职业倦怠及抑郁症状越严重，越易发生
WMSDs，标准化路径系数（β）分别为 0.10 和 0.09；职
业倦怠对抑郁症状也具有直接正向预测作用，职业倦

怠越严重，抑郁症状越严重，β为 0.19。职业倦怠对
WMSDs 的总效应为 0.120，直接效应为 0.102，以抑郁
症状为中介的间接效应为 0.018，占总效应的 15.0%

（均 P < 0.05）。见图 1。
 

3    讨论
本研究发现，煤矿工人 WMSDs 症状发生率为

57.7%，不同性别、年龄、工龄、倒班情况、文化程度组
间的煤矿工人 WMSDs 症状发生率、职业倦怠得分以
及抑郁症状得分差异均有统计学意义。本研究女性
WMSDs 症状发生率高于男性，但职业倦怠以及抑郁症
状评分低于男性，推测可能因为一般情况下女性不需
要下井作业，大都从事地上检测、视屏显示终端操作、
自动化等工作，虽然体力劳动强度低于男性，但长时
间固定体位的久坐和重复操作同样会导致女性发生
腰、颈、肩等部位的损伤，造成肌肉骨骼疾患的发生[16]。
而男性由于井下作业环境较差，需要在潮湿的矿道中
进行高强度体力作业，同时还要面临粉尘、噪声及有

害气体等职业有害因素对健康的损害，因此导致其精
神压力更大，促使该职业人群职业倦怠水平及抑郁症
状较为严重[17]。本研究年龄大（50~60 岁）、工龄长
（ > 15 年）的煤矿工人 WMSDs 症状发生率、职业倦怠
及抑郁症状评分均高于年龄小（ < 30 岁）、工龄短
（ < 5 年）的工人，这可能是由于随着年龄增长，机体各
系统功能日益减退，长期累积的机体损害很难通过自
身修复能力恢复健康状态[18]。同时，年龄大、工龄长的
工人由于长期处在高危、高压、高强度的工作环境下，

导致其心理健康问题更为突出。本研究倒班组 WMSDs

症状发生率以及职业倦怠、抑郁症状评分均高于固定
白班组。倒班破坏人体正常的昼夜节律，导致生物钟
紊乱，降低煤矿工人的睡眠质量。多项研究证实，良好
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［注］ 图中数值为标准化路径系数，P 值均 < 0.01；e1~e18 为残差项。
［Note］ The values in the figure are standardized path coefficients, P values are all < 0.01; e1-e18 are residual items.

图 1   抑郁症状在煤矿工人职业倦怠与 WMSDs 间的中介效应模型
Figure 1   Mediating effect model of depressive symptoms on the relationship between job burnout and WMSDs in coal miners
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充足的睡眠是调节机体兴奋和抑制活动平衡的前提，

同时也是减轻疲劳、改善心理健康状况的重要因素之
一[19–21]。本研究低文化程度组工人 WMSDs 症状发生
率、职业倦怠及抑郁症状评分高于高文化程度组，可
能是低文化程度的劳动者大多从事高强度的体力劳
动，较少从事技术型工作，长期重体力劳 �动不仅会导
致机体超负荷工作，还会增加其心理压力[22]。

本研究相关性结果显示，职业倦怠及抑郁症状均
与 WMSDs 呈正相关关系，可能是负面情绪及心理压
力过大会影响机体缓解疲劳恢复体力。别凤赛等[23]认
为煤矿工人腰背痛的影响因素主要包括个体特征、体
力负荷、姿势负荷及劳动组织制度。就个体特征而言，

年龄、工龄及倒班是影响职业人群身心健康的危险因
素，这已得到普遍证实。一方面，年龄增长伴随着身体
各部分器官功能衰退，工龄的增加也会提高工人发生
职业紧张、职业倦怠、抑郁等心理健康问题的风险。
因此，年龄大的工人由于生理及心理问题的双重作用
导致其 WMSDs 症状发生率增加。郝培等[24]在 2017 年
对 1920 名机械制造员工研究发现，抑郁、职业倦怠及
生活满意度等心理因素均是影响 WMSDs 发生的危险
因素。另一方面，倒班会导致昼夜节律紊乱，昼夜节律
失调与心血管疾病、神经退行性疾病和精神疾病等一
系列常见疾病之间存在联系。蔡慧珍等[25]在 2013 年
对 45 名电厂工人调查研究发现，长期倒班的工人血
清微量元素锌、铜、锰的摄入量低于固定白班的工人，

锌、铜、锰过低可导致抑郁、精神不佳及免疫力低下
等情况的发生，继而影响工人的心理健康水平，增加
WMSDs 的发生风险。对墨西哥 361 名中、高级管理人
员的职业倦怠及 WMSDs 情况进行调查，发现作业环
境及社会心理因素是增加 WMSDs 发生的危险因素[26]。
职业倦怠不仅使劳动者身体疲惫，也会导致患
WMSDs 风险增加 ，职业倦怠的情感耗竭维度与
WMSDs 也呈正相 �关[27]。复杂的社会因素及不良的心
理健康状况可能构成职业压力源，当与身体负荷相结
合时，会增加颈部、肩部、手部等部位发生 WMSDs 的
可能性[28]。同样，抑郁症状对 WMSDs 的影响也被得到
证实。Almhdawi 等 [29]认为焦虑抑郁情况严重的护士
发生 WMSDs 的风险高于心理健康状况良好的护士，

抑郁是发生 WMSDs�重要预测因子。本研究中介效应
分析结果显示，职业倦怠以抑郁症状为中介影响
WMSDs 的发生，占总效应的 15%，表明职业倦怠可以
通过影响抑郁症状进一步导致 WMSDs 的发生发展。
课题组前期研究发现，职业倦怠是煤矿工人发生抑郁

症状的主要因素之一，职业倦怠程度越高越易发生抑
郁症状[5]。

本研究的局限性：（1）横断面研究难以推断因果
关系；（2）抽取的样本量有限，不能代表煤矿工人总体。
因此，后续应建立队列研究，扩大样本量，以期明确三
者的因果关系，同时深入分析其作用机制。

综上所述，煤矿工人 WMSDs 症状发生率高，职业
倦怠及抑郁症状与 WMSDs 症状发生有关。用人单位
可以考虑从关注工人心理健康状况方面入手并定期
进行心理评估，对于发现存在心理健康问题的工人及
时采取有效措施进行干预，缓解其心理问题，提高心
理健康水平，降低 WMSDs 的发生风险。
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