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【摘要】 目的：调查北京城郊青少年抑郁现状，探究影响城郊青少年心理健康的人口统计学因素。 方法：采用分层随

机整群抽样的方法，在城郊调查了 700 名青少年，在城市调查了 475 名青少年，使用流调用抑郁自评量表(CES-D)作
为调查问卷。 结果：①城郊青少年抑郁得分（15.4±9.3）显著高于城市青少年（10.4±9.1）；城郊青少年抑郁的现患率为
32.1％，而城市青少年抑郁现患率为 14.7％。②城郊女生抑郁水平显著高于男生；随着年龄的增长抑郁得分逐渐递增，
并且不同年龄组间抑郁差异显著；家庭收入对孩子的抑郁得分有显著影响，收入越低的家庭，孩子抑郁水平越高。 ③
Logistic 回归分析结果表明，年龄、性别、母亲受教育程度是城郊青少年抑郁的预测性因素。 结论：城郊青少年的抑郁
程度显著高于城市青少年，特别是城郊年龄较大、母亲受教育程度低的女生，尤其需要重视。
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【Abstract】 Objective: To investigate the prevalence and influence factors of adolescent depression in suburban district.
Methods: 700 adolescents in suburban district and 475 in urban were sampled. Center for Epidemiological Survey-De-
pression Scale (CES-D) was used, including general demographic data. Results: ①The depression score of adolescents in
suburban district (15.4±9.3) was significantly higher than in urban (10.4±9.1); and depression prevalence rate in suburban
was 32.1%, while in urban the rate was 14.7%. ②In suburban district, girls’ depression level were significantly higher
than boys’; household income was inversely proportional to child’s depression. ③Logistic regression analysis showed that
increasing age, female, mother’s low levels of education were risk factors of adolescent depression in the suburban district.
Conclusion: The proportion of the suburban adolescents at risk of depression is far beyond the urban adolescents, espe-
cially those female who are older in age, and whose mother has accepted low level of education need to be focused on.
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由于城郊地区经济与城市相比较落后、 政府部
门把主要的人力物力集中于城市规划、 经济建设等
领域等诸多原因， 城郊青少年所处的社会环境比较
复杂。 身处在城市和乡村双重文化的过渡区域，城
郊青少年心理健康、 犯罪等问题较城市青少年更加
突出。我国正处在高速城市化的时期，城郊青少年在
不久的将来很可能进入城市发展， 他们的心理健康
对和谐社会的建设与发展也起着不可忽视的作用。
但是， 国内针对城郊青少年心理健康的关注却

很少。 王健用 MMPI 对北京城郊区 5 所高中的学生
的个性特征进行了研究， 发现城区高中生比郊区高
中生更趋于外向， 城区高中生比郊区高中生有较好
的心理适应性、较自信，心理调节能力好[1]。
本研究目的在于研究城郊青少年群体抑郁现状，

探究影响城郊青少年抑郁的主要因素， 为有效地开
展城郊青少年心理健康教育提出依据。

1 对象与方法

1.1 对象
采用分层整群随机抽样的方法分别对北京城郊

和北京城区青少年进行抽样调查。其中，城郊共发放
问卷 731份，有效样本数为 700份，平均年龄为 13.9
岁，其中男生 49%，女生 51%；城区共发放问卷 494
份，有效样本数为 475 份，平均年龄为 15.2 岁，其中
男生占 43%，女生 57%。
1.2 研究工具
采用流调用抑郁自评量表（Center for Epidemi-

ological Survey，Depression Scale，CES-D） 为工具。
CES-D 为自评量表，按过去一周内出现相应情况或
感觉的频度评定：不足一天者为“没有或基本没有”，
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1～2天为“少有”，3～4 天为“常有”，5～7 天为“几乎一
直有”[2]。

2 结 果

2.1 城郊青少年与城市青少年抑郁比较
城郊青少年 CES-D得分显著高于城市青少年，

前者的均值为 15.4，标准差为 9.3，后者均值 10.4，标
准差为 9.1。 t=9.112，P<0.001。
城郊区青少年肯定抑郁的个体占样本的 32.1％，

而城市青少年肯定抑郁的仅占 14.7％（CES-D 得
分≤15 分为无抑郁症状，16～19 分为可能有抑郁症
状，≥20分为肯定有抑郁症状）。 见表 1。

表 1 城郊与城市青少年抑郁现患率对比

表 2 不同年龄组抑郁平均值比较

2.2 不同人口学特征城郊区青少年抑郁状况比较
2.2.1 性别 城郊区女生（16.2±9.804）抑郁水平显
著高于男生（14．6±8．716）。 t=-2.310，P<0.05。
2.2.2 年龄 如表 2 所示，11 岁到 16 岁之间，随着
年龄的增长， 抑郁得分逐渐递增，11~12 岁得分最
低，16 岁得分最高。 单因素方差分析结果显示，F=
5.288，P<0.001。 LSD 多重事后检验显示，各年龄组
之间的抑郁平均值差异显著。
2.3 城郊青少年抑郁预测因素的多元回归分析
将年龄、性别、父母婚姻状况、父母受教育程度、

家庭经济状况等 5个因素作为自变量， 以是否抑郁
为因变量，进行 Logistic 回归分析。
年龄、性别、母亲受教育程度等三个变量最终进

入回归方程，其 OR 值分别是 0.637，0.616 和 1.352，
P 值分别是<0.0001，<0.05(0.0182)和<0.05(0.0403)，
95%CI是 0.528~0.769，0.412~0.921 和 1.013~1.803。
回归分析结果表明，年龄、性别和母亲受教育程度是
预测城郊区青少年抑郁水平的重要变量。

3 讨 论

本研究发现， 城郊青少年抑郁水平显著高于城
市青少年，并且，城郊青少年肯定抑郁的个体占样本

的 32.1％，而城市青少年肯定抑郁的仅占 14.7％。 国
内其他研究也证实， 城郊青少年学生的主观幸福感
水平显著低于城市一般群体青少年学生[3]；农村青少
年心理健康水平低于城市青少年[4]。
究其原因，可能是由于近年来交通日渐发达，城

乡信息畅通。 城郊青少年通过各种途径了解到大量
的城市信息，他们一方面渴望融入城市，到城市里学
习和工作，另一方面也感受到巨大的城乡差异，因而
产生了较大的心理压力。 但是， 由于教育资源的缺
失，城郊的教育教学质量与城市有较大差距，导致了
他们理想与现实的差距， 以至于更加剧了青少年的
心理问题的滋生。
城郊青少年抑郁存在显著性别差异， 女生抑郁

水平明显高于男生。 分析原因，可能与生物、社会文
化等多重因素有关。 由于女性生理和社会角色的原
因，她们有着更加细腻的感情，女性比男性更善于情
绪的表达， 更容易无所顾及的向别人倾诉自己的情
感。 Reynolds等的研究也发现女性青少年抑郁症状
的现患率高于男性 [5]。 罗英姿等人的研究结果也证
实了， 不同人口学背景的高中生抑郁水平存在显著
差异，女性是青少年产生抑郁症状的危险因素[6]。 但
也有国内学者使用 Zung’s抑郁自评量表（SDS）比较
青少年抑郁的性别差异，发现并无显著差异[7]。

11 岁到 16 岁之间的城郊青少年， 随着年龄的
增长抑郁得分逐渐递增，年龄越大，抑郁得分越高。
张丽华等人的研究结果也显示， 八年级学生抑郁评
分高于七年级 ， 肯定抑郁和可能抑郁的检出率
(21.8%，10.6%)均高于七年级 (14.0%，6.7%)；高年龄
组抑郁评分高于低年龄组， 肯定抑郁的检出率也高
于低年龄组 [8]。 这提示我们，进入青春期的青少年，
虽然身体日渐变得强壮，但心理却变得更加脆弱。原
因可能是随着年级年龄的增长， 感受到的学业和升
学的压力越来越重， 对父母的期待和认同也更加看
重，无形中给孩子造成了心理压力。
回归分析结果显示， 母亲的受教育程度对孩子

的抑郁构成一个重要影响因素。 在胡军生等人的研
究结果中， 父母养育方式不仅直接影响着个体的心
理健康， 同时还通过社会支持间接对心理健康造成
影响 [9]。 父亲文化程度较高的家庭的各项功能的健
康水平都要高于文化程度较低的家庭， 尤其是在信
息沟通、情感反应、情感介入、行为控制及总的功能
方面。 受教育程度高的父母不仅能为孩子提供更多
的教育资源， 而且在教养方式上也优于受教育程度
低的父母。
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