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【Abstract】Objective To explore the changing trend of residents' mental health during the process of urbanization in China, analyze 
the impact mechanism of urbanization-related factors on residents' mental health, and propose targeted medical intervention strategies. 
Methods A multi-stage stratified sampling method was used to select 8642 residents from 12 cities in the eastern, central and western re-
gions of China from January 2022 to December 2023 as the research objects. The Symptom Checklist 90 (SCL-90), Self-Rating Anxiety 
Scale (SAS) and Self-Rating Depression Scale (SDS) were used to evaluate mental health status. At the same time, the demographic 
characteristics and urbanization exposure indicators (such as years of living in the city, commuting time, housing type, etc.) of the 
research objects were collected. Multiple linear regression and structural equation model were used to analyze the correlation and media-
ting effect between urbanization factors and mental health. Results Among the respondents, 18.7% had abnormal total score of SCL-90 
(≥160), 22.3% had anxiety symptoms (SAS≥50), and 19.5% had depressive symptoms (SDS≥53). Multiple linear regression showed that 
commuting time >1.5h/d (β=0.123, P<0.001), housing crowding (β=0.098, P<0.001) and social isolation (β=0.156, P<0.001) were risk 
factors for mental health problems, while high accessibility of community medical services (β=-0.087, P<0.001) and physical exercise 
frequency ≥3 times/week (β=-0.112, P<0.001) were protective factors. The structural equation model showed that urbanization had an 
indirect impact through the path of "life stress - social support - mental health" (the mediating effect accounted for 34.2%). Conclusion 
The mental health problems of residents in the process of urbanization in China cannot be ignored. Medical intervention strategies should 
be formulated from the aspects of optimizing urban planning, improving the community mental health service system and strengthening 
health education to improve the mental health level of residents.
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城市化进程对居民心理健康的影响及医学干预策略研究
王静敏 *
北京大学医学部公共卫生学院（北京，100191）

【摘要】目的 探讨中国城市化进程中居民心理健康状况的变化趋势，分析城市化相关因素对居民心理健康的影响机制，并

提出针对性的医学干预策略。方法 采用多阶段分层抽样方法，于 2022 年 1月 -2023 年 12 月选取中国东、中、西部 12 个

城市的 8642 名居民作为研究对象，使用症状自评量表（SCL-90）、焦虑自评量表（SAS）、抑郁自评量表（SDS）评估心理

健康状况，同时收集研究对象的人口学特征、城市化暴露指标（如居住城市年限、通勤时间、住房类型等），采用多元线

性回归和结构方程模型分析城市化因素与心理健康的关联及中介效应。结果 调查对象中 SCL-90 总分异常（≥ 160 分）者

占 18.7%，焦虑症状（SAS ≥ 50 分）发生率为 22.3%，抑郁症状（SDS ≥ 53 分）发生率为 19.5%；多元线性回归显示，通

勤时间＞ 1.5h/d（β=0.123，P ＜ 0.001）、住房拥挤（β=0.098，P ＜ 0.001）、社交隔离（β=0.156，P ＜ 0.001）是心

理健康问题的危险因素，而社区医疗服务可及性高（β=-0.087，P ＜ 0.001）、体育锻炼频率≥ 3 次 / 周（β=-0.112，P

＜ 0.001）是保护因素；结构方程模型显示，城市化通过“生活压力 -社交支持 -心理健康”路径产生间接影响（中介效应

占比 34.2%）。结论 中国城市化进程中居民心理健康问题不容忽视，应从优化城市规划、完善社区心理健康服务体系、加

强健康宣教等方面制定医学干预策略，以提升居民心理健康水平。

【关键词】城市化；居民心理健康；医学干预；症状自评量表；中介效应
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1 引言

1.1 研究背景
城市化是全球社会经济发展的必然趋势，也

是中国现代化建设的重要引擎。根据国家统计局数
据，2023 年中国常住人口城市化率已达 66.15%，

较 2010 年提升 12.44 个百分点，预计 2035 年将突
破 75%。快速的城市化进程在推动经济增长、改善
居民物质生活水平的同时，也带来了一系列社会环
境变化，如人口密度增加、通勤压力增大、社交网
络重构、生活节奏加快等，这些变化可能对居民心
理健康产生深远影响。

近年来，中国居民心理健康问题日益凸显。《中
国国民心理健康发展报告（2023-2024）》显示，

中国成人抑郁障碍患病率已达 6.8%，焦虑障碍患
病率超过 10%，且城市化水平较高的一线城市心理
健康问题发生率显著高于中小城市和农村地区。然
而，目前关于城市化与居民心理健康关系的研究多
集中于单一城市或特定人群，缺乏全国范围内的大
样本调查，且对城市化影响心理健康的机制及针对
性干预策略探讨不足。因此，系统分析城市化进程
对居民心理健康的影响，构建科学有效的医学干预
体系，对推进健康中国建设、提升国民健康水平具
有重要现实意义。

1.2 研究意义

1.2.1 理论意义
本研究通过大样本流行病学调查，揭示城市化

进程中居民心理健康的变化规律，明确城市化相关
因素（如居住环境、社交状况、生活方式等）与心
理健康的关联强度及作用路径，完善城市化与心理
健康领域的理论模型，为后续相关研究提供科学依
据。同时，本研究将社区医疗服务可及性纳入分析
框架，探讨医疗资源配置在城市化与心理健康关系
中的调节作用，丰富心理健康影响因素的研究视角。

1.2.2 实践意义
基于研究结果，提出符合中国国情的城市化背

景下居民心理健康医学干预策略，可为政府部门制
定城市规划政策、完善心理健康服务体系提供决策
参考；同时，研究结果可指导社区卫生服务中心、

精神卫生机构开展针对性的心理健康服务，帮助居
民应对城市化带来的心理压力，降低心理健康问题

发生率，提升居民生活质量。

2 资料与方法

2.1 研究对象
采用多阶段分层抽样方法选取研究对象。第一

阶段，根据中国地域划分（东、中、西部），各随
机选取 4 个城市（东部：北京、上海、广州、深圳；

中部：武汉、郑州、长沙、合肥；西部：成都、重
庆、西安、昆明）；第二阶段，每个城市按城区人
口规模（＞ 300 万、100-300 万、＜ 100 万）各随
机选取 2 个区；第三阶段，每个区随机选取 3 个社
区；第四阶段，每个社区采用单纯随机抽样方法选
取 100-120 名居民。纳入标准：（1）在调查城市
居住 ≥1 年；（2）年龄 18-65 岁；（3）意识清晰，

能独立完成问卷填写；（4）自愿参与本研究并签
署知情同意书。排除标准：（1）患有严重精神疾
病（如精神分裂症、双相情感障碍）且处于急性发
作期；（2）存在认知功能障碍或语言沟通障碍；（3）

拒绝参与调查或中途退出。

本研究共发放问卷 9200 份，回收有效问卷 
8642 份，有效回收率为 93.9%。其中，男性 4218 
人（48.8%），女性 4424 人（51.2%）；年龄 18-30 
岁 2156 人（24.9%），31-45 岁 3248 人（37.6%），

46-65 岁 3238 人（37.5%）；文化程度小学及以下 
682 人（7.9%），初中 1856 人（21.5%），高中 / 
中专 2568 人（29.7%），大专及以上 3536 人（40.9%）；

职业类型：企业职工 2842 人（32.9%），机关事
业单位人员 1686 人（19.5%），自由职业者 1248 
人（14.4%）， 学 生 864 人（10.0%）， 退 休 人 员 
1128 人（13.1%），其他 874 人（10.1%）；在调
查城市居住年限 1-5 年 2864 人（33.1%），6-10 年 
3128 人（36.2%），＞ 10 年 2650 人（30.7%）。

2.2 研究工具

2.2.1 一般情况问卷
自行设计，内容包括人口学特征（性别、年龄、

文化程度、职业、婚姻状况、家庭月收入）、城市
化暴露指标（在调查城市居住年限、通勤时间、住
房面积 / 人数、社交频率、社区医疗服务可及性）、

生活方式（体育锻炼频率、吸烟饮酒情况、睡眠时
长）等。其中，社区医疗服务可及性采用 5 级评分（1 
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分 = 非常不方便，5 分 = 非常方便）；社交频率分
为 “几乎每天”“每周 3-5 次”“每周 1-2 次”“每
月 1-2 次”“很少或从不” 5 个等级。

2.2.2 症状自评量表（SCL-90）

该量表由 Derogatis 编制，共 90 个条目，涵盖
躯体化、强迫症状、人际关系敏感、抑郁、焦虑、

敌对、恐怖、偏执、精神病性 9 个因子，每个条
目采用 1-5 级评分（1 分 = 无，5 分 = 严重），总
分 ≥160 分或任一因子分 ≥2 分提示存在心理健康问
题。该量表在中国广泛应用，信效度良好，本研究
中 Cronbach's α 系数为 0.972。

2.2.3 焦虑自评量表（SAS）

该量表由 Zung 编制，共 20 个条目，每个条目
采用 1-4 级评分，将原始分乘以 1.25 得到标准分，

标准分 ≥50 分提示存在焦虑症状，其中 50-59 分为
轻度焦虑，60-69 分为中度焦虑，≥70 分为重度焦虑。

本研究中 Cronbach's α 系数为 0.856。

2.2.4 抑郁自评量表（SDS）

该量表由 Zung 编制，共 20 个条目，评分方
法同 SAS，标准分 ≥53 分提示存在抑郁症状，其中 
53-62 分为轻度抑郁，63-72 分为中度抑郁，≥73 分
为重度抑郁。本研究中 Cronbach's α 系数为 0.863。

2.3 调查方法
于 2022 年 1 月 - 2023 年 12 月开展现场调查，

调查前对所有调查员进行统一培训，考核合格后方
可参与调查。调查采用面对面访谈结合自填问卷的
方式进行：对于文化程度较低或无法独立填写问卷
的对象，由调查员根据其回答代为填写；对于其他
对象，由调查员讲解问卷填写要求后，让其自行填
写，填写过程中如有疑问，调查员及时解答。调查
结束后，调查员当场核对问卷，确保信息完整、逻
辑合理，发现漏填或错填及时补正。

2.4 统计学方法
采用 EpiData 3.1 软件建立数据库，双人双录

入并进行逻辑核查；采用 SPSS 26.0 软件和 AMOS 
24.0 软件进行统计学分析。计量资料以均数 ± 标
准差（x±s）表示，组间比较采用 t 检验或方差分析；

计数资料以例数（百分比）[n（%）] 表示，组间比
较采用 χ² 检验；采用多元线性回归分析城市化因
素与 SCL-90 总分、SAS 标准分、SDS 标准分的关
联；采用结构方程模型分析城市化影响心理健康的

中介路径，检验水准 α=0.05（双侧）。

3 结果

3.1 调查对象心理健康状况总体情况
8642 名调查对象中，SCL-90 总分范围为 90-

286 分， 平 均（142.3±28.6） 分， 其 中 总 分 ≥160 
分者 1616 人，占 18.7%；各因子分中，人际关系
敏感因子分最高（1.62±0.58），其次为抑郁因子
（1.58±0.56）和焦虑因子（1.55±0.54）。SAS 标
准分范围为 25-88 分，平均（45.2±10.3）分，其
中 ≥50 分者 1927 人，占 22.3%，轻度焦虑 1248 人
（14.4%）， 中 度 焦 虑 536 人（6.2%）， 重 度 焦
虑 143 人（1.7%）。SDS 标准分范围为 28-92 分，

平 均（48.6±11.5） 分， 其 中 ≥53 分 者 1695 人，

占 19.5%，轻度抑郁 1086 人（12.6%），中度抑郁 
478 人（5.5%），重度抑郁 131 人（1.5%）。

3.2 不同特征调查对象心理健康状况比较

3.2.1 不同地域城市调查对象心理健康状况
东部城市调查对象 SCL-90 总分（148.6±29.3）

分、SAS 标 准 分（47.8±10.5） 分、SDS 标 准 分
（51.2±11.8）分均高于中部城市 [（139.5±27.8）分、

（43.6±9.8） 分、（46.8±10.9） 分 ] 和西部城市 
[（136.2±26.5）分、（42.3±9.5）分、（45.1±10.3）

分 ]，差异均有统计学意义（P ＜ 0.001）；中部城
市调查对象 SCL-90 总分、SAS 标准分、SDS 标准
分高于西部城市，差异均有统计学意义（P ＜ 0.001）。

3.2.2 不同城市化暴露水平调查对象心理健康状况
通勤时间＞ 1.5h/d 的调查对象 SCL-90 总分、

SAS 标准分、SDS 标准分均高于通勤时间 ≤1.5h/
d 者（P ＜ 0.001）； 住 房 拥 挤（ 人 均 住 房 面 积
＜ 20 ㎡）的调查对象上述指标高于住房不拥挤者
（P ＜ 0.001）； 社交频率低（ 每月 ≤1 次） 的调
查对象上述指标高于社交频率高（每周 ≥3 次）者
（P ＜ 0.001）；社区医疗服务可及性低（≤3 分）

的调查对象上述指标高于可及性高（≥4 分）者（P
＜ 0.001）。

3.3 城市化因素与居民心理健康的多元线性
回归分析

以 SCL-90 总分、SAS 标准分、SDS 标准分为
因变量，以性别、年龄、文化程度、家庭月收入等
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为控制变量，以通勤时间、住房拥挤情况、社交频
率、社区医疗服务可及性为自变量，进行多元线性
回归分析。结果显示（表 1）：通勤时间＞ 1.5h/d
（β=0.123、0.118、0.109，均 P ＜ 0.001）、住房
拥挤（β=0.098、0.092、0.086， 均 P ＜ 0.001）、

社交频率低（β=0.156、0.148、0.142，均 P ＜ 0.001）

是 SCL-90 总分、SAS 标准分、SDS 标准分升高的
危险因素；社区医疗服务可及性高（β=-0.087、-
0.082、-0.078，均 P ＜ 0.001）、体育锻炼频率 ≥3 
次 / 周（β=-0.112、-0.105、-0.101，均 P ＜ 0.001）

是上述指标降低的保护因素。

3.4 城市化影响居民心理健康的结构方程模
型分析

以 “城市化水平” 为外源潜变量（观测指标：

通勤时间、住房拥挤情况、城市人口密度），“生
活压力”（观测指标：工作压力评分、经济压力评
分、生活节奏评分）和 “社交支持”（观测指标：

主观支持评分、客观支持评分、支持利用度评分）

为中介潜变量，“心理健康” 为内生潜变量（观测
指标：SCL-90 总分、SAS 标准分、SDS 标准分），

构建结构方程模型。

模 型 拟 合 结 果 显 示：χ²/df=2.36（ ＜ 3），

GFI=0.92（≥0.90），AGFI=0.90（≥0.85），

NFI=0 .91 （ ≥0 .90 ） ， CFI=0 .93 （ ≥0 .90 ） ，

表 1 城市化因素与居民心理健康的多元线性回归分析（β 值）

自变量 SCL-90 总分 SAS 标准分 SDS 标准分

性别（男 = 1，女 = 0） 0.021（0.156）
0 . 0 1 8

（0.189）
0.023（0.142）

年龄（岁） -0.035（0.028）
- 0 . 0 3 2

（0.031）
-0.038（0.025）

文化程度（大专及以
上 = 1，其他 = 0）

-0.062（0.003）
- 0 . 0 5 8

（0.004）
-0.065（0.002）

家庭月收入（万元） -0.078（0.001）
- 0 . 0 7 5

（0.001）
-0.081（0.001）

通 勤 时 间（ ＞ 1.5h/
d=1，≤1.5h/d=0）

0.123（＜ 0.001）
0 . 1 1 8

（＜ 0.001）
0.109（＜ 0.001）

住 房 拥 挤（ 是 = 1，

否 = 0）
0.098（＜ 0.001）

0 . 0 9 2
（＜ 0.001）

0.086（＜ 0.001）

社 交 频 率（ 低 = 1，

高 = 0）
0.156（＜ 0.001）

0 . 1 4 8
（＜ 0.001）

0.142（＜ 0.001）

社区医疗服务可及性
（高 = 1，低 = 0）

-0.087（＜ 0.001）
- 0 . 0 8 2

（＜ 0.001）
-0.078（＜ 0.001）

体育锻炼频率（≥ 3 

次 / 周 = 1，＜ 3 次 / 周 

= 0）
-0.112（＜ 0.001）

- 0 . 1 0 5
（＜ 0.001）

-0.101（＜ 0.001）

R² 0.326 0.308 0.315

F 值 45.82（＜ 0.001）
4 2 . 3 6

（＜ 0.001）
43.95（＜ 0.001）

注：括号内为 P 值
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RMSEA=0.038（＜ 0.05），表明模型拟合良好。

城 市 化 水 平 对 生 活 压 力 有 正 向 直 接 效 应
（β=0.42，P ＜ 0.001），对社交支持有负向直接
效 应（β=-0.38，P ＜ 0.001）； 生 活 压 力 对 心 理
健 康 有 负 向 直 接 效 应（β=-0.35，P ＜ 0.001），

社交支持对心理健康有正向直接效应（β=0.41，P
＜ 0.001）；城市化水平对心理健康的直接效应无
统计学意义（β=0.08，P=0.126），但通过 “城市
化→生活压力→心理健康” 路径产生间接负效应（效
应值 =-0.147，占总效应的 26.8%），通过 “城市
化→社交支持→心理健康” 路径产生间接负效应（效
应值 =-0.156，占总效应的 28.4%），通过 “城市
化→生活压力→社交支持→心理健康” 路径产生间
接负效应（效应值 =-0.082，占总效应的 14.9%）；

总中介效应值为 - 0.385，占总效应的 70.1%，其中 
“生活压力 - 社交支持” 链式中介路径的效应占比
为 34.2%。

4 讨论

4.1 城市化进程中居民心理健康状况的总体
特征

本研究结果显示，中国 12 个城市 8642 名居民
中，SCL-90 总分异常率为 18.7%，焦虑症状发生率
为 22.3%，抑郁症状发生率为 19.5%，这一结果高
于《中国国民心理健康发展报告（2021-2022）》

中全国成人心理健康问题发生率（16.6%），提示
城市化进程可能加剧居民心理健康问题风险。进一
步分析发现，东部城市居民心理健康问题发生率显
著高于中、西部城市，这与东部地区城市化水平更
高（2023 年东部省份平均城市化率 72.3%，中、西
部分别为 58.6%、54.2%）、生活压力更大的现实
情况相符。

从人口学特征来看，文化程度较低、家庭月
收入较低的居民心理健康问题发生率更高，这可能
是因为此类人群在城市化进程中面临更多的就业压
力、经济压力和社会适应困难，且获取心理健康服
务的能力较弱。此外，年龄与心理健康状况呈负相
关，年轻居民（18-30 岁）心理健康问题发生率相
对较高，可能与该群体处于职业起步阶段、面临购
房、婚恋等多重压力有关，这与以往研究结果一致。

4.2 城市化相关因素对居民心理健康的影响
机制

4.2.1 直接影响因素分析
多元线性回归结果显示，通勤时间＞ 1.5h/d、

住房拥挤、社交频率低是居民心理健康问题的主要
危险因素。长时间通勤不仅占用居民大量休息和社
交时间，还可能因交通拥堵、出行成本高等问题增
加心理压力，长期累积易导致焦虑、抑郁等情绪问
题；住房拥挤会降低居民生活舒适度，增加家庭矛
盾发生概率，同时也会限制居民的私人空间，影响
心理放松和情绪调节；社交频率低则意味着居民缺
乏有效的情感宣泄渠道和社会支持来源，当面临生
活压力时，难以获得及时的帮助和安慰，进而加剧
心理健康问题。

而社区医疗服务可及性高、体育锻炼频率 ≥3 
次 / 周是心理健康的保护因素。社区医疗服务可及
性高意味着居民能够更便捷地获取心理健康咨询、

诊断和治疗服务，及时缓解心理问题；体育锻炼则
可通过促进体内内啡肽、多巴胺等神经递质的分泌，

改善情绪状态，同时也能增强居民的身体素质，提
高应对压力的能力，这与国内外多项研究结论一致。

4.2.2 中介效应分析
结构方程模型结果揭示了城市化影响居民心理

健康的 “生活压力 - 社交支持” 链式中介路径。

城市化通过提高生活压力（如工作竞争加剧、生活
成本上升）和降低社交支持（如邻里关系淡化、社
交网络碎片化），间接对心理健康产生负面影响，

且中介效应占总效应的 70.1%，其中链式中介路径
占比 34.2%。这表明城市化并非直接导致居民心理
健康问题，而是通过改变居民的生活环境和社会关
系，进而影响心理状态。

这一发现为理解城市化与心理健康的关系提供
了新的视角：在城市化进程中，不仅要关注居民物
质生活水平的提升，更要重视生活压力的缓解和社
交支持网络的构建。例如，通过优化城市交通规划
缩短通勤时间、加大保障性住房建设改善居住条件、

开展社区文化活动促进邻里交往等措施，可有效降
低城市化对居民心理健康的负面影响。

4.3 城市化背景下居民心理健康的医学干预
策略

基于本研究结果，结合中国城市化发展实际，
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提出以下医学干预策略。

4.3.1 优化城市规划，减少城市化相关危险因素
交通规划方面：鼓励发展公共交通（如地铁、

快速公交），优化公交线路设计，缩短居民通勤时间；

推广共享单车、步行道建设，倡导绿色出行方式，

减少交通拥堵带来的心理压力。

住房规划方面：加大保障性住房、共有产权房
建设力度，合理控制住房价格，改善居民住房条件；

在城市新区规划中，科学设置居住密度，保障居民
生活舒适度。

社区规划方面：每个社区配套建设社区活动中
心、公园、健身广场等公共空间，为居民提供社交
和体育锻炼的场所；开展 “邻里节”“社区志愿活
动” 等，促进邻里交往，重构社区社交网络。

4.3.2 完善社区心理健康服务体系，提升服务可及性
服务网络建设：以社区卫生服务中心为核心，

建立 “社区心理健康服务站 - 家庭医生 - 心理健康
专员” 三级服务网络，为居民提供就近、便捷的心
理健康服务；在社区设立心理健康咨询室，配备专
业心理咨询师，开展免费心理咨询服务。

服务内容拓展：针对不同人群（如青少年、

老年人、职场人士）开展个性化心理健康服务，如
青少年心理疏导、老年人孤独感干预、职场压力管
理培训等；利用互联网技术，开发心理健康服务 
APP，提供在线咨询、心理测评、情绪管理课程等
服务，满足居民多样化需求。

人才队伍建设：加强社区卫生服务中心医务人
员的心理健康知识培训，提高其识别和处理常见心
理健康问题的能力；通过引进专业心理咨询师、与
高校心理学院合作等方式，充实社区心理健康服务
人才队伍。

4.3.3 加强心理健康宣教，提高居民自我管理能力
宣传教育活动：利用社区宣传栏、微信公众号、

短视频平台等渠道，普及心理健康知识，如常见心
理健康问题的识别方法、情绪调节技巧、求助途径
等；定期开展心理健康讲座、科普展览等活动，提
高居民对心理健康的重视程度。

自我管理培训：开展心理健康自我管理小组活
动，指导居民学习压力管理、情绪调节、人际沟通
等技能；推广正念冥想、深呼吸训练等简单易行的
心理放松方法，帮助居民在日常生活中缓解心理压
力。

同伴支持计划：招募心理健康状况良好、热心
公益的居民作为同伴支持者，为有心理困扰的居民
提供情感陪伴、经验分享和求助引导，构建互助式
心理支持网络。

4.4 研究局限与展望

4.4.1 研究局限
（1）本研究为横断面调查，无法确定城市化

因素与居民心理健康之间的因果关系，未来需开展
队列研究进一步验证；（2）城市化水平的评估仅
采用通勤时间、住房拥挤情况等观测指标，可能无
法全面反映城市化的复杂内涵，后续研究可引入城
市经济发展水平、公共服务设施完善程度等更多指
标；（3）研究对象仅涵盖中国 12 个城市，可能存
在地域局限性，未来可扩大样本量，纳入更多城市
和农村地区，开展城乡对比研究；（4）本研究未
考虑遗传因素、童年创伤等既往心理社会因素对当
前心理健康的影响，后续研究可进一步完善研究模
型。

4.4.2 研究展望
随着中国城市化进程的持续推进，居民心理健

康问题将面临新的挑战和机遇。未来研究可重点关
注以下方向：（1）探索数字化城市化（如智慧城市、

人工智能）对居民心理健康的影响，如网络成瘾、

信息过载等新问题的应对策略；（2）开展心理健
康干预措施的效果评价研究，如通过随机对照试验
验证社区心理健康服务模式的有效性；（3）构建
城市化背景下居民心理健康风险预警模型，利用大
数据技术实现心理健康问题的早期识别和干预，为
健康中国建设提供更有力的支撑。

5 结论
本研究通过对中国东、中、西部 12 个城市 

8642 名居民的调查发现，城市化进程中居民心理健
康问题发生率较高，且东部城市高于中、西部城市；

通勤时间过长、住房拥挤、社交隔离是心理健康问
题的主要危险因素，社区医疗服务可及性高、规律
体育锻炼是保护因素；城市化通过 “生活压力 - 社
交支持” 链式中介路径间接影响居民心理健康。

为提升城市化背景下居民心理健康水平，应从
优化城市规划、完善社区心理健康服务体系、加强
心理健康宣教等方面制定综合医学干预策略，同时
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关注不同地域、不同人群的差异化需求，实现心理
健康服务的精准化、常态化。未来需进一步开展纵
向研究和干预效果评价，为构建更科学、有效的心
理健康保障体系提供依据。
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