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［摘 要］ 为探究我国高职生心理健康水平随年代的变迁，运用横断历史研究的方

法，对1999至2016年间92篇采用症状自评量表（SCL-90）的研究报告进行了分析。结果

发现：SCL-90中 6个因子的均值与年代之间呈显著负相关，18年来 9个因子均值下降了

0.04~0.60个标准差，这说明我国高职生心理健康的整体水平在逐步提升；当年和5年前

的教育经费与SCL-90的6个因子均值呈显著负相关，这表明教育经费可能是预测高职生

心理健康水平的重要因素；与女生相比，男生心理健康水平的上升趋势更为明显；来自农

村的高职生心理健康水平显著提升，而来自城市的高职生心理健康水平则无显著变化。
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一、引言

高等职业教育是我国高等教育体系中的

重要组成部分，高职生是国家发展必不可缺

的技术人才，承载着国家的希望与未来。近

年来，随着我国高等职业教育的快速发展，高

职生的数量也在持续攀升。有研究者指出，

高职生作为一个特殊的大学生群体，因其学

历层次低于普通本科大学生，一直以来都被

区别对待，使得他们要承受更多来自社会和

家庭的压力，可能容易引发自卑、抑郁和人际

关系等方面的心理问题。［1］这无疑会对高职

生的学习、择业、就业和培养高素质劳动者、

技能型人才产生不良影响。［2］因此，高职生

的心理健康状况问题应该引起关注和重视。

我国对高职生心理健康的研究相对滞

后，在20世纪 90年代开始得到关注，相对系

统的研究开始于21世纪初。在国内，对于高

职生心理健康测量的工具有许多，但绝大多

数调查都采用症状自评量表（Symptom Check

List 90，简称 SCL-90）。虽然都采用 SCL-90

对高职生的心理健康状况进行了调查，但到

目前为止研究者对高职生心理健康水平是上

升了还是下降了仍然存在争议：有研究者认

为高职生的心理健康水平不容乐观，SCL-90

各因子得分显著高于全国常模，其心理健康

状况比一般人差；［3］也有一部分研究者发

现，高职生心理健康水平与全国常模相似，甚

至高于一般人群，总体状况良好。［4］当前，随

着国家对普通高等院校心理健康教育工作重

视程度的增加，我国普通高等院校大学生心

理健康的整体水平在逐步提高。［5］高职院校

的学生与普通高等学校的学生虽处于同一年
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龄段，但是两个群体在学习成绩上的差异使

得高职生在自我认同、情绪管理、学习兴趣和

职业规划等方面表现出独特的心理特征。那

么，处在同一时代背景下高职生的心理健康

水平会呈现出怎样的变化趋势，是如普通高

校大学生那样逐年提升，还是表现出独特的

变化模式，这是本研究重点关心的问题。

本研究采用一种特殊的元分析技术——

“横断历史研究”或“横断历史元分析”（cross-

temporal meta-analysis）进行考察。［6］这种元分

析采用横断研究“设计”，对大跨度时间、时代

有关的心理差异或变异进行研究。这里的

“设计”并非如关于个体发展的横断研究那样

预先构造好了方法，而是“事后追认的”，即将

孤立的已有研究按照时间顺序加以连贯，从

而使这些研究成为关于历史发展的横断取

样。［7］而在国内，辛自强等人首先详细介绍

了这种方法，并采用该方法对大学生和青少

年群体的焦虑、孤独感和社会支持等心理指

标进行了一系列实证研究。［8］该方法与普通

元分析相比，考虑了年代的作用，从历史的角

度宏观上了解心理量的变化趋势。［9］因此，

本研究通过对高职生心理健康文献进行横断

历史元分析，研究我国高职生心理健康水平

随年代的变化趋势，并比较不同性别和城乡

高职生心理健康水平的变化趋势及差异。这

一系列问题的解决有助于了解高职生心理健

康的特点、变化趋势和影响因素，对下一步制

定高等职业教育政策提供重要参考。

二、研究设计

（一）研究工具

SCL-90共 90道题目，包含9个常用的因

子：躯体化、强迫症状（下文简称“强迫”）、人

际关系敏感（下文简称为“人际关系”）、抑

郁、焦虑、敌对、恐怖、偏执和精神病性。［10］被

试依据自身状况就每个项目描述进行 1～5

级自评，得分越高表示心理问题越严重，即心

理健康水平越低。该量表反映症状丰富，操

作简便，具有良好的信效度，是心理健康领域

使用最为广泛的测量工具之一。［11］该量表自

王征宇在1984年引入和修订以来，现已广泛

应用于各类人群心理健康的研究。［12］因此，

本研究选取以 SCL-90 为工具的文献进行高

职生心理健康水平变迁的横断历史元分析。

（二）文献搜集

从中国知网、万方数据库、维普资讯和

优秀硕士论文、博士论文库等中文数据库中

搜集1978年至2017年的文献。搜索文献时，

以“高职生”、“高职学生”、“高职院校”、

“SCL-90”、“心理健康”和“心理卫生”等中英

文关键词交叉匹配进行全文检索。

搜索文献的包含标准是：所有研究均使

用SCL-90作为心理健康的测量工具；文献中

要有明确的量化指标数据（一般包括样本量、

均值和标准差）；研究对象是中国内地高职

生；文献搜集的起止时间为 1978 年 1 月至

2017年 12月。搜索文献的排除标准是：排除

特殊时期测量的高职生心理健康研究，如期

末考试前后；排除没有清晰报告样本量、平均

数和标准差的研究；排除有干预实验的研究；

同一作者发表的不同文章，如果取自同一批

数据，那么只选用其中一篇文章参与元分析。

然后，从检索到的文献中选取符合上述

标准的文献，最终共得到符合要求的文献92

篇，总样本量为148 548人，各发表年度所对

应的文献数及样本量如表1所示。其中，“性

别”指同时报告了不同性别高职生SCL-90各

因子均值的文献数量，“城乡”指同时报告了

来自城市和农村的高职生 SCL-90 各因子均

值的文献数量。结果发现，最终所有文献的

发表年代跨度为 2001 年至 2017 年。由于横

断历史研究中使用的年代是数据收集年代，

根据以往相关研究的惯例，除去注明数据具

体收集年代的文献，其余文献的数据收集年

代（下文简称“年代”）均按照发表年减去两年

的方式计算。［13］例如，一篇2005年发表的文
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献在文中提到了研究是在2005年完成，则该

篇文献的数据收集年代为2005年；如果一篇

2009年发表的文献在文中没有类似的研究详

细时间信息，则此篇文献的数据收集年代应

为2007年（发表年代减去2年）。因此，本研

究的年代为1999年至2016年，共18年。

（三）文献编码及数据整理

根据元分析的一般步骤以及有关专家的

建议，并结合横断历史研究本身的特点，［14］

本研究对搜集到的文献进行了编码，具体编

码表见表2。编码表中包括文献来源期刊的

类型、样本所属地区、性别和城乡等信息。其

中需要说明的是，关于核心期刊与一般期刊

的划分是以2016年版《北京大学中文核心期

刊目录》为标准；关于东部地区（包括辽宁、山

东、河北、江苏、浙江、福建、广东、海南、广

西、北京、天津、上海 12 个省、自治区、直辖

市）、中部地区（吉林、黑龙江、河南、山西、安

徽、湖北、湖南、江西、内蒙古9个省、自治区）

和西部地区（陕西、甘肃、青海、四川、云南、

贵州、宁夏、西藏、重庆10个省、自治区、直辖

市）的划分是以我国经济带的划分为标准。

由表2可知，文献主要来自一般期刊，核心期

刊很少，被试样本分布在我国各个地区。

在编码过程中，有部分文献仅报告了不

同性别、城乡高职生的 SCL-90 各因子均值，

而没有报告总体的得分情况。参考以往研究

的做法，本研究按照下面两个公式（ 、ST、ni、

xi、si分别代表：合成后的平均数和标准差，某

研究的样本量、平均数和标准差）对分性别、

城乡的研究结果进行加权合成。

＝∑xi ni /∑ni （公式1）

另外，在总文献编码的基础上，本研究

又对报告了不同性别和城乡的文献进一步编

码，形成了两个子研究数据库，以便对不同类

型的高职生心理健康水平的变化趋势及得分

差异进行比较。

（四）社会指标的数据来源

横断历史元分析除了可以描述心理量随

年代的变化趋势外，还可以将社会变迁层面

的宏观变量与个体心理发展层面的微观变量

连接起来，主要是通过心理量与社会指标的

关系来解释社会变迁对个体心理发展的影

响，并用滞后相关分析的思路来说明这种影

响的性质。例如，如果是社会文化环境改变

表1 1999—2016年高职生SCL-90文献数量及分布

发表年代

2001

2002

2003

2004

2005

2006

2007

2008

2009

2010

2011

2012

2013

2014

2015

2016

2017

合计

文献篇数

1

2

3

9

11

3

6

4

5

7

2

8

2

3

7

10

9

92

总样本量

204

463

1 658

5 306

8 386

2 690

5 204

1 399

2 560

7 061

1 388

10 486

1 445

22 596

21 524

33 388

22 790

148 548

性别

1

1

2

5

4

3

3

4

3

4

3

6

1

2

3

8

5

58

城乡

1

0

1

1

2

1

0

2

2

2

2

2

0

1

2

0

2

21

表2 横断历史研究变量编码表

变量

期刊类型

所属地区

城乡

性别

编码

1＝核心期刊

2＝一般期刊

3＝硕博士论文

1＝无明确地区信息

2＝东部地区

3＝中部地区

4＝西部地区

1＝无明确城乡信息

2＝城市

3＝农村

1＝无明确性别信息

2＝男生

3＝女生

文献篇数

2

83

7

10

46

21

15

71

21

21

34

58

58

样本量

11 828

128 788

7 932

7 425

92 992

25 004

23 127

113 638

16 149

18 761

35 648

54 636

58 264

ST＝√［∑ni si
2＋∑ni（xi－ i）2］/∑ni（公式2）
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了人们的心理量，那么当年的心理量应该与

5年或10年前的社会指标显著相关；相反，若

是心理量影响了社会文化环境，心理量应该

与5 年或10年之后的社会指标显著相关。［15］

因此，在本研究中，我们还引入了中国自1994

至 2016 年的教育经费作为反映我国高职生

所处社会环境变迁的指标，通过滞后相关分

析的思路考察这一社会指标与我国高职生心

理健康水平变化的关系，以此来解释社会文

化环境变迁对高职生心理健康状况的“影

响”。这一社会指标的数据来源于我国历年

发布的《中国教育统计年鉴》。

三、研究结果

（一）高职生心理健康水平随年代的整

体变化趋势

为了考查年代变迁过程中高职生心理健

康水平的相应变化，我们通过建立SCL-90中

的九个因子与年代的散点图进行直观判断。

通过散点图发现，9 个因子的均值得分随着

年代的变迁，均有不同程度的下降。这里仅

以“强迫”和“人际关系”两个因子作图为例

（见图1、图 2）。此外，为了更加直观地说明

高职生SCL-90各因子随年代的变化趋势，我

们还根据每个研究的样本量，使用公式 1 计

算每年的加权平均数，绘制了 9 个因子随年

代而变化的折线图（见图 3）。如图 3 所示，

1999至2016年间，我国高职生SCL-90各因子

的均值虽有所波动，但总体上呈下降趋势。

为了探讨上述散点图中所述变化趋势是

否达到显著，我们采用以往横断历史研究的

数据处理方法，［16］将年代分别与 SCL-90 九

个因子的均值进行了相关分析。结果表明，

强迫和人际关系等6个因子与年代之间呈显

著负相关，其余 3 个因子与年代呈负相关但

不显著（详见表 3）。此外，本研究还以年代

为自变量，以SCL-90九个因子均值分别为因

变量进行回归分析。结果发现，在控制样本

量后，前面相关显著的 6 个因子与年代之间

依旧保持着显著负相关，年代对 9 个因子的

解释率在1%～25%之间。由此可知，1999到

2016年，我国高职生的心理健康水平整体呈

上升趋势。

图1 强迫因子与年代的相关

图2 人际关系因子与年代的相关

图3 1999—2016年SCL-90各因子均值的变化
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（二）高职生心理健康水平随年代的整

体变化量

为了求解 18 年来高职生心理健康均值

的变化量，我们根据以往研究的做法，［17］通

过计算效果量 d 或解释率 r2来衡量。首先，分

别以SCL-90各因子均值为因变量，以年代为

自变量，对样本量进行加权，从而建立回归方

程计算起始和终止年 SCL-90 各因子的均

值。本研究的回归方程为 y＝Bx＋C（其中 y

为各因子的平均分，B 为偏回归系数，x 为数

据收集年代，C 为常数）。其次，分别将年代

1999 和 2016 代入回归方程获得这两年的平

均分 M1999（起始年均值）和 M2016（终止年均

值）。最后，计算 M1999和 M2016之差，再除以18

年间的平均标准差 MSD（通过对所有研究的标

准差求平均数得到），即可得到 d 值。

由表 4 可知，1999 至 2016 年，高职生

SCL-90 各因子的得分下降了 0.02～0.31 分，

平均降低了 0.04～0.60 个标准差（即效果量

d）。Cohen 认为效果量（绝对值）在 0.2～0.5

之间为“小效应”，0.5～0.8时为“中效应”，大

于0.8时为“大效应”。［18］据此标准可知，躯体

化和恐怖2个因子低于小效应，强迫、焦虑和

精神病性 3 个因子为小效应，人际关系和敌

对2个因子接近中效应，抑郁和偏执2个因子

则属于中效应。各因子得分与年代关系的解

释率为1%到 8%不等。总体来说，18年来我

国高职生心理健康水平逐渐提升，变化幅度

大致为中等偏下程度，其中抑郁和偏执因子

的变化较为明显。

（三）中国历年教育经费与当年高职生

心理健康水平的关系

由上述结果可知，1999至 2016年间我国

高职生的心理健康水平呈逐年上升趋势，原

因在于高职院校是一个相对封闭的环境，如

果选取以往研究中采用的一些诸如失业率、

犯罪率和居民消费水平等社会指标，来考察

社会变迁与高职生心理健康水平变化的关

系，显然是不恰当的。因此，我们采用中国的

教育经费与高职生的学习与生活更直接相关

的指标，来考查社会变迁对我国高职生心理

健康水平的影响。如表 5 所示，我国高职生

年代效应显著的6个因子（得分越高，其心理

健康水平越低）与当年中国教育经费都呈显

著负相关。这说明，随着中国教育经费的增

加，我国高职生的心理健康水平呈逐年上升

趋势。

为了更详细地说明心理量与社会文化环

境之间的关系，即究竟是社会文化环境更多

地影响了人们的心理行为还是人们的心理行

为对社会文化环境产生了更大的影响，可以

采用滞后相关分析的思路。［19］本研究将历年

的SCL-90各因子均值分别与5年前和5年后

SCL-90因子

躯体化

强迫

人际关系

抑郁

焦虑

敌对

恐怖

偏执

精神病性

未控制样本量

r

-0.09

-0.40**

-0.49**

-0.41**

-0.19

-0.40**

-0.04

-0.47**

-0.37**

R2

0.01

0.16

0.24

0.17

0.03

0.16

0.01

0.22

0.14

控制样本量

β
-0.13

-0.32**

-0.45***

-0.40***

-0.19

-0.39***

-0.06

-0.50***

-0.35**

R2

0.02

0.1

0.2

0.16

0.04

0.15

0.01

0.25

0.12

表3 高职生SCL-90各因子均值与年代之间的相关

注：* p＜0.05，** p＜0.01，*** p＜0.001。r 为未控制
样本量的相关系数，β为控制样本量的回归系数，R2为决
定系数，下同。

SCL-90因子

躯体化

强迫

人际关系

抑郁

焦虑

敌对

恐怖

偏执

精神病性

M1999

1.58

1.72

1.54

2.61

0.62

0.82

2.27

1.45

1.13

M2016

1.51

1.53

1.28

2.33

0.5

0.59

2.25

1.14

0.96

M 变化

-0.07

-0.19

-0.26

-0.28

-0.11

-0.23

-0.02

-0.31

-0.17

MSD

0.45

0.56

0.55

0.54

0.51

0.55

0.48

0.52

0.46

d

-0.16

-0.34

-0.46

-0.52

-0.22

-0.42

-0.04

-0.6

-0.37

r2

0.01

0.03

0.05

0.06

0.01

0.04

0.01

0.08

0.03

表4 1999—2016年高职生
SCL-90各因子得分的变化量

注：M 变化＝M2016－M1999，MSD是18年来各因子的平均标
准差，d＝（M2016－M1999）/SD，r2＝d 2/（d 2＋4），下同。
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的 教 育 经 费 进 行 了 匹 配 并 求 相 关 ，即 将

1999—2016 年的 SCL-90 各因子均值分别与

1994—2011年和2004—2021年的教育经费求

相关。由于教育经费的数据为1994—2016年

间，因此 5 年后的滞后分析实际上求的是

1999—2016 年 的 SCL- 90 各 因 子 均 值 与

2004—2016年的教育经费的相关。若5年前

的教育经费与SCL-90各因子均值相关显著，

则意味着我国教育经费的变化对高职生心理

健康水平的变化有一定的“影响”，而若5年

后的教育经费与 SCL-90 各因子均值相关显

著，则说明高职生心理健康水平的变化能够

预测我国教育经费的变化。

由表 5 可知，5 年前的教育经费与 SCL-

90的6个因子（前文年代效应显著的因子）均

呈显著负相关。这说明5年前的教育经费是

预测高职生心理健康水平的重要因素。然

而，5年后的教育经费与SCL-90各因子的相

关大都不显著。这说明高职生的心理健康水

平并不能显著预测教育经费的变化。综合上

述结果可知，教育经费可能是影响高职生心

理健康水平的重要因素，18年来中国教育经

费的增加可以较好地解释高职生心理健康水

平的上升。

（四）男女高职生心理健康水平随年代

的变化及差异

由表 1 和表 2 可知，本研究共有 58 篇文

献报告了男女生的得分，男生54 636人，女生

58 264人。为探究不同性别高职生心理健康

水平的变化趋势，我们对这些数据进行横断

历史元分析。结果发现，男生在强迫、人际关

系、抑郁、敌对、偏执和精神病性6个因子上

与年代呈显著负相关，在躯体化、焦虑和恐怖

3 个因子虽与年代呈负相关但不显著；而女

生只在人际关系、抑郁和偏执 3 个因子上与

年代呈显著负相关，在其余 6 个因子上虽与

年代呈负相关但都不显著。另外，年代对男

生9个因子的解释率在2%～24%之间，而年

代对女生 9 个因子的解释率在 1%～16%之

间。因此，从总体上来看，男生和女生的心理

健康水平均随年代呈上升趋势。（见表6）

SCL-90因子

躯体化

强迫

人际关系

抑郁

焦虑

敌对

恐怖

偏执

精神病性

教育经费

5年前

-0.08

-0.34*

-0.46**

-0.40**

-0.19

-0.37**

-0.03

-0.44**

-0.31*

当年

-0.12

-0.34**

-0.44**

-0.42**

-0.19

-0.37**

-0.03

-0.48**

-0.34**

5年后

-0.06

-0.29*

-0.24

-0.15

-0.01

-0.18

-0.17

-0.21

-0.13

表5 中国历年教育经费与当年高职生
SCL-90各因子之间的相关

表6 不同性别高职生心理健康变化趋势和变化量

SCL-90因子

躯体化

强迫

人际关系

抑郁

焦虑

敌对

恐怖

偏执

精神病性

男生（n＝54 636）

β
-0.24

-0.35**

-0.36**

-0.37**

-0.26

-0.47**

-0.14

-0.49***

-0.31*

R2

0.06

0.12

0.13

0.14

0.07

0.22

0.02

0.24

0.09

M 变化

-0.13

-0.22

-0.24

-0.32

-0.19

-0.27

-0.08

-0.3

-0.21

MSD

0.45

0.57

0.56

0.54

0.51

0.57

0.45

0.53

0.47

d

-0.29

-0.39

-0.43

-0.59

-0.37

-0.47

-0.18

-0.57

-0.45

r2

0.02

0.04

0.04

0.08

0.03

0.05

0.01

0.07

0.05

女生（n＝58 264）

β
-0.15

-0.22

-0.38**

-0.36*

-0.16

-0.22

-0.02

-0.40**

-0.25

R2

0.02

0.05

0.15

0.13

0.03

0.05

0.01

0.16

0.06

M 变化

-0.08

-0.11

-0.22

-0.29

-0.1

-0.13

0.02

-0.24

-0.14

MSD

0.44

0.56

0.56

0.55

0.51

0.54

0.5

0.52

0.46

d

-0.18

-0.2

-0.39

-0.53

-0.2

-0.24

0.04

-0.46

-0.3

r2

0.01

0.01

0.04

0.06

0.01

0.01

0.01

0.05

0.02
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为了更加详细地量化不同性别高职生心

理健康水平随年代的变化量，依据上述做法，

我们利用年代和各因子的回归方程计算了效

果量 d 和解释率 r2。结果显示，对男生来说，

抑郁和偏执因子的下降幅度为中效应，人际

关系、敌对和精神病性因子的下降幅度接近

中效应，躯体化、强迫和焦虑因子均属于小效

应，恐怖因子则低于小效应。而对女生来说，

抑郁因子的下降幅度为中效应，偏执因子接

近中效应，强迫、人际关系、焦虑、敌对和精神

病性 5 个因子均为小效应，躯体化和恐怖因

子则低于小效应。综合上述相关和变化量的

结果可知，从整体上来看，男生与女生的心理

健康水平虽都随年代呈上升趋势，但男生心

理健康状况的改善效果（即心理健康水平的

提升效果）要比女生更为明显。

虽然男生的心理健康水平变化趋势较为

明显，但实际上这一时期男生与女生的均值

谁更高呢？为此，我们根据普通元分析的方

法，把男生作为控制组，女生作为实验组，根

据下面公式，计算每年有相应数据的平均效

果量 。其中 ne 和 nc 分别为女生（实验组）和

男生（控制组）的样本量，Se 和 Sc 分别为两组

的标准差，SD 为两组的合成标准差，M 男与 M

女分别为男生与女生 SCL-90 各因子的均值，

Wi 是各研究的权数，Ni 各研究的样本量，d 为

每一篇文献的效果量。［20］经计算，SCL-90九

个因子总体平均效果量都是负值，即男生在

SCL-90各因子上的得分均低于女生，但依据

Cohen的标准，除恐怖因子的性别平均效果量

为小效应外，其余 8 个因子的性别平均效果

量均低于小效应，这说明，男生和女生心理健

康水平之间的差异并不显著。（见表7）

＝∑Wi di /∑Wi （公式3）

Wi＝2Ni /（8＋di
2） （公式4）

d＝（M 男－M 女）/SD （公式5）

（公式6）

（五）城市与农村高职生心理健康随年

代的变化及差异

自改革开放以来，我国在经济、政治、文

化等各方面取得了巨大的成就。然而，在发

展过程中的城乡差异也随年代逐渐加大。在

本研究中，共有21篇文献同时提供了来自城

市和农村高职生的得分，其中城市样本量为

16 149 人，农村样本量为 18 761 人（详见表 1

和表2）。那么，城市和农村高职生心理健康

水平的变迁趋势是否存在差异？对此，我们

对这些数据进行横断历史元分析。由表8可

知，对于农村高职生来说，除敌对和恐怖因子

外，其余7个因子均与年代呈显著负相关，年

代的解释率为 10%—49%，其中强迫和人际

关系因子的年代解释率较高（均在 40%以

上），其他因子也均达到了10%以上；但对于

城市高职生来说，SCL-90各因子与年代的相

关均不显著，年代解释率均在12%以下。这

说明，城市和农村高职生心理健康水平的变

化模式存在差异：农村高职生的心理健康水

平逐年上升，城市高职生的心理健康水平无

显著变化。（见表8）

为了更加准确地量化城市和农村高职生

SCL-90各因子随年代的变化量，依据上述做

法分别求出效果量 d 和解释率 r2。结果发现，

对于农村高职生来说，强迫、人际关系、抑郁、

偏执和精神病性5个因子的下降幅度达到了

中效应，焦虑和敌对2个因子接近中效应，躯

体化和恐怖 2 个因子均属于小效应；而对于

城市高职生来说，9 个因子的变化幅度均为

小效应及以下，变化相对缓慢。因此，总体来

看，与城市高职生相比，农村高职生心理健康

水平的上升趋势较为明显。

此外，为了进一步分析这一时期城市与

农村高职生心理健康水平的差异，根据上述

做法，把城市高职生作为控制组，农村高职生

SD＝√［（ne－1）se
2＋（nc－1）sc

2］/（ne＋nc－2）

SCL-90
因子

躯体化

-0.09

强迫

-0.13

人际
关系

-0.12

抑郁

-0.16

焦虑

-0.19

敌对

-0.05

恐怖

-0.31

偏执

-0.03

精神
病性

-0.05

表7 不同性别高职生SCL-90得分差异的平均效果量
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作为实验组，计算每年有相应数据的平均效

果量 d。经计算，SCL-90 九个因子的平均效

果量如表9所示，9个因子的总体平均效果量

大都是负值（偏执因子除外），即城市高职生

在 SCL-90 各因子上的得分大多低于农村高

职生，但依据 Cohen 的标准，9 个因子城乡差

异的平均效果量均低于小效应。这说明，城

市和农村高职生的心理健康水平之间并没有

显著的差异。

四、讨论

（一）高职生心理健康水平总体变化趋

势和影响因素分析

本研究采用横断历史元分析的方法发

现，近18年来我国高职生在SCL-90各因子上

的得分整体呈下降趋势（其中有 6 个因子与

年代呈显著负相关），各因子的得分降低了

0.04～0.60个标准差。这说明，我国高职生心

理健康水平整体上在逐年提升，这与我国高

职生心理健康状况乐观的观点相吻合，［21］也

与我国普通大学生心理健康水平逐年上升的

趋势相一致。［22］究其原因可能有以下几点。

第一，与国家对教育经费投入的增加有

关。本研究发现，相比于我国高职生SCL-90

各因子得分与 5 年后的教育经费的相关状

况，我国高职生SCL-90各因子得分与5年前

和当年的教育经费之间的相关状况要更显

著。这表明，当前我国高职生心理健康水平

的提升主要是由社会变迁带来的教育经费的

变化引起的。根据国家统计局的数据显示，

1994年全国教育经费总投入为1 488亿元，到

2016年时则增加到38 888亿元。可以说，随

着国家对教育方面经费投入的增加（当然也

包括对高等职业教育的投入），这可能会提升

高职院校的教育教学质量，也能在一定程度

上缓解高职生的生活压力，从而可能会使高

职生的心理健康状况得到改善。

第二，与国家对高等职业教育的重视及

其教育质量的整体提升有关。从2004年《教

育部等七部门关于进一步加强职业教育工作

的若干意见》中指出的“要进一步加强职业技

术教育，扩大招生规模”，再到2015年教育部

出台的《高等职业教育创新发展行动计划

（2015—2018）》中强调的要“实现高等职业教

育整体实力显著增强，推动现代职业教育体

系日臻完善”，可以看出，随着我国整体经济

实力的增强，国家对高等职业教育的重视程

度也与日俱增，并在办学条件、招生规模和师

资力量上也都在改善，这为高职生心理健康

创造了良好的条件。另外，虽然目前尚没有

SCL-90因子

躯体化

强迫

人际关系

抑郁

焦虑

敌对

恐怖

偏执

精神病性

城市（n＝16149）

β
0.12

-0.21

-0.34

-0.1

0.17

0.06

0.29

-0.29

-0.07

R2

0.01

0.04

0.12

0.01

0.03

0.01

0.09

0.09

0.04

M 变化

0.03

-0.11

-0.19

-0.08

0.1

0.03

0.18

-0.18

-0.03

MSD

0.44

0.59

0.57

0.57

0.52

0.61

0.5

0.57

0.49

d

0.07

-0.19

-0.33

-0.14

0.19

0.05

0.36

-0.32

-0.06

r2

0.01

0.01

0.03

0.01

0.01

0.01

0.03

0.02

0.01

农村（n＝18761）

β
-0.45*

-0.66**

-0.70***

-0.61**

-0.49*

-0.38

-0.32

-0.60**

-0.51*

R2

0.2

0.43

0.49

0.37

0.24

0.15

0.1

0.36

0.26

M 变化

-0.14

-0.4

-0.43

-0.43

-0.24

-0.21

-0.14

-0.37

-0.24

MSD

0.44

0.57

0.58

0.58

0.56

0.54

0.49

0.52

0.47

d

-0.32

-0.7

-0.74

-0.74

-0.43

-0.39

-0.29

-0.71

-0.51

r2

0.02

0.11

0.12

0.12

0.04

0.04

0.02

0.11

0.06

表8 城市与农村高职生SCL-90各因子均值与年代的相关

SCL-90
因子

躯体化

-0.03

强迫

-0.03

人际
关系

-0.08

抑郁

-0.05

焦虑

-0.06

敌对

-0.03

恐怖

-0.04

偏执

0.01

精神
病性

-0.01

表9 城市和农村高职生
SCL-90得分差异的平均效果量
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专门针对高职院校心理健康教育的政策出

台，但教育部颁布的《关于加强普通高等学校

大学生心理健康教育工作的意见》可能会为

高职院校心理健康教育提供政策依据。［23］可

以说，这一系列政策和举措的落实，可能有效

地提高了高职生心理健康的整体水平。

第三，与高职生所获得的社会支持及认

可度的增加有关。许多研究发现高职生的社

会支持与其心理健康水平呈正相关，也就是

说高职生所获得的社会支持越多，其心理健

康水平也就越高。［24］有研究发现，高职生在

社会支持方面的总体水平较国内已有研究有

所提高，其中客观支持最为明显。［25］随着我

国经济的发展，社会所需要的人才范围也是

越来越广，“蓝领”这一群体开始异军突起，并

且当前许多“蓝领”岗位都是空缺的。这说

明，作为“蓝领”后备军的高职生在社会发展

中所扮演的角色越来越不可替代，而且社会

对高职毕业生的认可度也在逐步提升，正如

《2016中国高等职业教育质量年度报告》所指

出的那样，过去5年中，高职毕业生在待遇和

素质上都获得持续提升，其收入与本科毕业

生的差距正在逐年缩小。［26］因此，高职生所

获社会支持程度及认可度的增加可能在一定

程度上会使得他们对生活、就业和自我心理

状况的评价更为积极，有利于提升其心理健

康水平。

（二）不同性别高职生心理健康水平的

变化及差异

除整体趋势外，本研究还考查了不同性

别高职生心理健康水平随年代的变化趋势。

结果发现，不同性别高职生心理健康水平总

体上均随年代呈上升趋势，但相比女生，男生

心理健康状况的改善效果更为明显。这与以

往关于普通男女大学生心理健康水平的变化

趋势是一致的。［27］一方面，这可能是因为女

生大多数心细、容易多愁善感，内心冲突往往

比男生多，同时，在面对各种成长与发展问题

时女生会表现出更多的心理不适应，［28］这可

能会使得女生心理健康状况的改善效果不明

显。另一方面，这或许与男生比女生在就业

中逐渐增加的竞争优势有关，这可能会导致

女生所承受的就业压力要比男生多，容易造

成女生更多负面的情绪体验和心理问题，［29］

而且整个社会似乎也比以往更加强化了男性

的决策支配地位［30］。此外，普通元分析的结

果发现，高职生在SCL-90各因子上性别差异

的平均效果量均为小效应及以下，这从总体

上来说，男女高职生心理健康水平之间的差

异是不显著的，其原因可能是随着男女平等

观念深入人心，社会更加强调男性和女性有

同等接受教育的机会，这可能会使得不同性

别高职生在校的学习与生活更加一致。

（三）不同生源地高职生心理健康水平

的变化及差异

我们还对来自城市和农村的高职生心理

健康水平的变化趋势进行了横断历史元分

析，结果发现，农村高职生的心理健康水平在

逐年上升，城市高职生的心理健康水平则无

显著变化。这可能与我国城市和农村地区的

经济增长率不同有关。据国家统计局的信息

显示，1996至 2015年我国城市居民人均收入

从 4 838.9 元增长至 31 790.3 元，而农村居民

则由1 926.1元增长至10 772.0元。虽然历史

时期相同，我国城乡居民的经济收入也在逐

年上升，但城市和农村依然分处不同的经济

社会发展阶段。根据“伊斯特林幸福感悖论”

可知，在短期内，经济的增长会促进幸福感的

提升，但从长期来看，经济的增长并不会带来

幸福的提升。［31］也就是说，随着人们生活水

平的提升，更高的生活期望对幸福感的负向

影响抵消了收入增长带来的正向影响，即当

人们生活水平达到一定程度时幸福感便不再

随经济的增长而提升。据此我们可以推测，

对于经济发展水平较低的农村来说，生活质

量、物质条件的改善可能会有助于农村高职

生心理健康水平的提升，而对经济发展水平

高的城市来说，这种物质作用可能不再有助
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于城市高职生心理健康水平的提升。另外，

普通元分析的结果发现，尽管城市高职生在

SCL-90上的得分低于农村高职生，但是城市

和农村高职生心理健康水平之间的差异是不

显著的。一方面，国家对农村教育的重视和

支持程度的增加可以为农村教育的发展提供

保障，不断缩小城乡教育水平的差距；另一方

面，国家出台的一系列相关农村扶持政策在

一定程度上使得农村地位得到提升，农村高

职生可能会更加自信，这可能更有利其心理

健康水平的提升，并最终与城市高职生的心

理健康水平趋同。不过，本研究中提供城乡

数据的文献数量较少，这可能会使得关于城

乡差异的这些结论存在不足，还有待将来文

献数量充足时进一步探讨。

五、结论及建议

本研究对 92 篇相关文献进行了横断历

史元分析，考查了148 548名高职生在1999至

2016年间SCL-90九个因子得分的变化趋势，

结论及建议如下。

第一，18 年来，我国高职生的心理问题

在逐渐改善，其心理健康水平总体上呈逐年

上升趋势。因此，在以后的职业教育实践中，

提高高职生的心理韧性以及克服自卑心理至

关重要，应该根据高职生的独特心理特点，对

其进行认知、学习、人际关系、恋爱和择业等

多方面辅导，从而给予高职生正确积极的专

业心理引导，进一步提升高职生的心理健康

水平。

第二，我国高职生的心理健康水平随着

教育经费的增加而提升，可以说，教育经费可

能是预测我国高职生心理健康水平的重要因

素。因此，在以后的职业教育实践中，应该加

大教育经费的投入，尤其是加大对高等职业

教育的经费投入，更好地改善高职生的学习

和生活条件，同时，各高职院校更要加大在心

理健康教育方面的投入，以利于高职生心理

健康水平的进一步提升。

第三，与女生相比，男生心理健康水平

的上升趋势更为明显，而且，女生在 SCL-90

九个因子上的得分都要高于男生。因此，在

以后的职业教育实践中，应注意高职生心理

发展的性别差异，要特别注意女生的心理健

康状况，可以定期对女生进行心理健康状况

的测查，全面掌握高职女生的主要心理问题

并做好学生的心理预防工作；也可以通过设

立专门针对女生心理问题的辅导课程及活动

来进一步提升其心理健康水平。

第四，来自农村地区的高职生心理健康

水平显著提升，而来自城市地区的高职生心

理健康水平则无显著变化，而且，农村高职生

在 SCL-90 九个因子上的得分大都高于城市

高职生。因此，在以后的职业教育实践中，要

充分认识到社会转型与高职生心理健康水平

的关系，要格外注重农村高职生的心理健康

教育，加大对农村地区教育的扶持力度来不

断缩小城乡教育水平的差距，帮助农村高职

生克服自卑、增强自信，从而促进农村高职生

心理健康水平的进一步提升。
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A Cross-Temporal Meta-Analysis of Changes in
Chinese Vocational College Students' Mental Health：1999~2016

Xin Sufei，Wang Yixin & Lin Chongde

Abstract：To investigate the changes of Chinese vocational college students' mental health status，the present study
collected and analyzed 92 papers using the Symptom Checklist 90（SCL-90）. The reporting data were collected from 1999
to 2016 by using the cross-temporal meta-analysis. Our results showed that：（1）Scores of 6 types of mental problems in
SCL-90 were negatively correlated with year. The nine factorial mean scores decreased 0.04-0.60 standard deviations，
which suggested that the mental health status level of vocational college students increased steadily in the past 18 years.
（2）Correlations between funds for education and scores of 6 types of mental problems in SCL- 90 were significantly
negative，which suggested that changes on funds for education might be responsible for the decrease in Chinese vocational
college students' mental health status.（3）The level of mental health of vocational college students increased significantly
over time among both male and female students. Despite that，the increasing trend of male students was more salient，and
there were no significant gender differences in their scores of all 9 types of mental problems.（4）The mental health status
of vocational college students from rural areas improved significantly over time，whereas that of vocational college students
from urban areas showed no changes significantly over these years.
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