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摘要:大学生的心理健康会受到家庭、
 

学校、
 

社会多方因素的直接和间接影响。
 

依据生态系统理论,
 

通过自编问

卷对重庆市8
 

047名大学生关于心理健康教育的需求进行调查,
 

结果表明:
 

①
 

大学生心理健康教育总体需求为

中等偏上水平,
 

大一、
 

独生子女、
 

城市学生的心理健康教育需求更高;
 

②
 

需要心理健康教育服务对象前3位是自

己(2.38±0.91)、
 

同学朋友(2.37±0.94)、
 

家人亲戚(2.34±0.95);
 

③
 

提供心理健康教育服务的机构前3位是

单位心理中心(2.61±0.93)、
 

学校心理中心(2.58±0.92)、
 

社区心理中心(2.58±0.90);
 

④
 

提供心理健康教育

服务的人员前3位是同学朋友(2.77±0.75)、
 

父母家人(2.74±0.79)、
 

学校心理老师(2.57±0.92);
 

⑤
 

心理健

康教育的内容需求前3位是学业困扰(3.08±0.70)、
 

情绪情感(3.05±0.70)、
 

意志薄弱(3.02±0.69);
 

⑥
 

心理

健康教育途径与方式的需求前3位是同学朋辈咨询(2.75±0.77)、
 

家人讨论交流(2.70±0.81)、
 

网络服务(2.64±
0.82)。

 

由研究结果可知,
 

大学生心理健康教育需求在服务对象、
 

机构、
 

人员、
 

内容、
 

途径与方式等方面呈现出生态

系统特点,
 

受到家庭、
 

学校、
 

社会多方面影响,
 

涵盖自身、
 

朋辈、
 

家庭、
 

学校、
 

社会5个层面。
 

基于此,
 

高校应以生

态系统心理育人观为指导,
 

构建学校 家庭 社会多维协同的心理健康教育策略,
 

发挥学校在心理健康教育中的主

阵地作用,
 

在夯实学校心理育人主体功能的同时,
 

引领和联动家庭、
 

社会多系统良性循环,
 

互动育人,
 

从而提高心

理健康教育的针对性和有效性。
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Abstract:
 

According
 

to
 

ecosystem
 

theory,
 

college
 

students􀆳
 

mental
 

health
 

development
 

is
 

directly
 

and
 

indirectly
 

affected
 

by
 

family,
 

school
 

and
 

social
 

factors.
 

In
 

this
 

study,
 

8
 

047
 

college
 

students
 

in
 

Chongqing
 

were
 

selected
 

as
 

the
 

research
 

objects,
 

and
 

the
 

actual
 

demand
 

for
 

mental
 

health
 

education
 

was
 

analyzed
 

by
 

questionnaire
 

survey.
 

The
 

results
 

showed:
 

①
 

The
 

overall
 

students􀆳
 

demand
 

for
 

mental
 

health
 

education
 

was
 

above
 

the
 

medium
 

level,
 

and
 

the
 

demand
 

of
 

freshmen,
 

only
 

child
 

and
 

urban
 

students
 

for
 

mental
 

health
 

education
 

was
 

higher.
 

②
 

The
 

top
 

three
 

who
 

need
 

mental
 

health
 

education
 

service
 

were
 

students
 

themselves
 

(2.38±0.91),
 

classmates
 

and
 

friends
 

(2.37±0.94),
 

and
 

family
 

relatives
 

(2.34±0.95).
 

③
 

The
 

top
 

three
 

institutions
 

providing
 

mental
 

health
 

education
 

were
 

the
 

organization
 

psychological
 

center
 

(2.61±0.93),
 

the
 

school
 

psychological
 

center
 

(2.58±0.92),
 

and
 

the
 

community
 

psychological
 

center
 

(2.58±0.90).
 

④
 

The
 

top
 

three
 

groups
 

of
 

people
 

providing
 

mental
 

health
 

education
 

were
 

classmates
 

and
 

friends
 

(2.77±

0.75),
 

parents
 

and
 

family
 

members
 

(2.74±0.79),
 

and
 

school
 

psychology
 

teachers
 

(2.57±0.92).
 

⑤
 

The
 

top
 

three
 

contents
 

of
 

mental
 

health
 

education
 

demand
 

were
 

academic
 

distress
 

(3.08±0.70),
 

mood
 

and
 

emotion
 

(3.05±0.70),
 

and
 

hypobulia
 

(3.02±0.69).
 

⑥
 

The
 

top
 

three
 

mental
 

health
 

education
 

channels
 

and
 

modes
 

were
 

peer
 

consultation
 

(2.75±0.77),
 

family
 

discussion
 

and
 

communication
 

(2.70±0.81),
 

and
 

internet
 

service
 

(2.64±0.82).
 

According
 

to
 

the
 

research
 

results,
 

college
 

students􀆳
 

mental
 

health
 

educa-

tion
 

needs
 

showed
 

the
 

characteristics
 

of
 

ecological
 

systematization
 

in
 

terms
 

of
 

service
 

objects,
 

institutions,
 

personnel,
 

content
 

and
 

approach,
 

and
 

were
 

influenced
 

by
 

many
 

aspects
 

of
 

family,
 

school
 

and
 

society,
 

covering
 

five
 

levels
 

of
 

themself,
 

peer,
 

family,
 

school
 

and
 

society.
 

It
 

can
 

be
 

seen
 

that
 

colleges
 

and
 

universi-

ties
 

should
 

be
 

guided
 

by
 

the
 

concept
 

of
 

ecological
 

system
 

psychology
 

education,
 

build
 

a
 

construction
 

of
 

school-family-society
 

multi-dimensional
 

collaborative
 

mental
 

health
 

education
 

strategy,
 

give
 

full
 

play
 

to
 

the
 

main
 

position
 

of
 

schools
 

in
 

mental
 

health
 

education,
 

at
 

the
 

same
 

time,
 

consolidating
 

the
 

main
 

function
 

of
 

the
 

school􀆳s
 

psychological
 

education,
 

lead
 

and
 

cooperate
 

with
 

family
 

and
 

society
 

in
 

a
 

virtuous
 

cycle
 

of
 

inter-

active
 

education,
 

then
 

improve
 

the
 

pertinence
 

and
 

effectiveness
 

of
 

mental
 

health
 

education.
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collaborative;
 

mental
 

health
 

educa-

tion
 

strategy;
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我国大学生心理健康教育兴起于20世纪80年代中后期,
 

高校作为心理育人主阵地,
 

基本实现了心

理健康教育全覆盖。
 

通过持续推进和完善心理健康教育工作,
 

大学生心理素质得到普遍提升。
 

目前,
 

各

高校心理健康教育工作取得了较好的效果[1-3],
 

在以下4个方面初具规模:
 

①
 

工作机构与机制基本完善,
 

有利于规范和加强大学生心理健康教育工作[4-5];
 

②
 

课程体系逐渐健全,
 

课程建设持续推进,
 

心理健康

教育课从“选修”变为“必修”,
 

实现了心理健康教育课程覆盖全部学生[6-7];
 

③
 

师资配置基本完善,
 

建立

了一支以专职教师为主、
 

专兼职结合、
 

专业互补的心理健康教育师资队伍[8],
 

并持续提升师资队伍的工

作能力和业务水平;
 

④
 

服务内容日益丰富,
 

心理健康课、
 

个案心理咨询、
 

团体心理辅导、
 

心理测评、
 

危

机干预、
 

宣传活动、
 

医校合作等服务水平不断提升,
 

心理健康教育与德育、
 

智育、
 

体育、
 

美育、
 

劳育并举

趋势不断增强[9]。

21 西南大学学报(自然科学版)     http://xbbjb.swu.edu.cn     第47卷



近年来,
 

随着大数据、
 

人工智能等信息技术飞速发展,
 

社会生产力与经济形态加速重塑,
 

多元文化思

潮及社交媒体(如微信、
 

微博、
 

短视频等)深刻重构了大学生的学习模式与生活方式,
 

拓宽了大学生知识信

息获取途径,
 

加强了网络人际交流互动,
 

丰富了休闲娱乐方式,
 

同时也给大学生心理带来冲击,
 

导致心理

问题频发,
 

如适应性差、
 

人际困扰增多、
 

负性情绪频发、
 

手机成瘾、
 

社交网络过度使用等[10-13],
 

这给高校心

理健康教育工作提出了挑战,
 

高校亟需探索心理健康教育工作的新途径。
 

习近平总书记强调:
 

“调查研究是

谋事之基、
 

成事之道。
 

没有调查,
 

就没有发言权,
 

更没有决策权。
 

”可见,
 

高校要探索心理健康教育工作的

新途径,
 

提高心理健康教育工作的有效性,
 

应构建基于循证实践的心理健康教育[14]。
 

当前,
 

高校心理健康

教育更多是“自上而下”的建构,
 

教育机构、
 

人员、
 

内容、
 

途径与方式等的设置大多来源于政策文件,
 

以及经

验积累交流的感性知识,
 

并非基于学生对心理健康教育的实际需求,
 

这可能导致教育策略和学生实际需求

相脱节,
 

影响学生对教育的接受度,
 

降低心理健康教育工作效果。
 

因此,
 

高校有必要开展学生心理健康教

育需求的实证调查,
 

基于调查结果构建并实施符合学生心理发展内在需求的心理健康教育策略。

中华人民共和国教育部等十七部门联合印发的《全面加强和改进新时代学生心理健康工作专项行动

计划(2023-2025年)》[15]明确提出,
 

“健全多部门联动和学校、
 

家庭、
 

社会协同育人机制。
 

”可见,
 

促进

学校、
 

家庭、
 

社会多维协同育人是高校心理健康教育工作的重点。
 

当前,
 

“校家社”协同不足是高校心理

健康教育的主要短板[16],
 

其不足之处主要表现在2个方面:
 

①
 

学校、
 

家庭和社会在大学生心理健康教

育上存在目标不一致、
 

关注度不统一、
 

培养责任意识不清晰、
 

主体责任参与不足、
 

互动仪式虚假等问

题[17-18],
 

导致出现“高校主导育人、
 

家庭被动育人、
 

社会忽视育人”的情况,
 

虽然高校不断加强心理育人

力度,
 

但家庭和社会却“虚化、
 

削弱”了学校育人效果;
 

②
 

协同育人策略的构建更多依赖工作经验,
 

忽略

学生实际需求,
 

制约了育人的针对性和有效性。
 

布朗芬布伦纳提出的生态系统理论指出个体心理发展既

受到所处环境中家庭、
 

学校、
 

社会的直接影响,
 

也受到环境因素的协同影响,
 

该理论与“校家社”协同育

人内在耦合[19]。
 

因此,
 

高校应调查学生对心理健康教育的需求,
 

在生态系统理论指导下构建符合学生需

求的“校家社”协同育人策略。

据此,
 

本研究以大学生为研究对象,
 

编制大学生心理健康教育需求问卷,
 

调查大学生对高校心理健

康教育的实际需求,
 

总结学生心理健康教育需求的特点,
 

厘清学校、
 

家庭、
 

社会在心理健康教育中的作

用。
 

通过对调查结果的分析,
 

构建符合学生实际需求的“校家社”协同心理育人策略,
 

为高校开展心理健

康教育提供参考。

1 对象和方法

1.1 对象

采用方便取样,
 

抽取重庆市3所高校学生为研究对象,
 

共涉及18个专业,
 

其中,
 

理科9个,
 

文科6个,
 

美术、
 

音乐、
 

体育各1个(将这3个专业合并为“艺体”)。
 

共发放问卷8
 

500份,
 

回收有效问卷8
 

047份,
 

有

效率94.67%。
 

其中,
 

男生3
 

386人(42.1%),
 

女生4
 

661人(57.9%);
 

大一3
 

765人(46.8%),
 

大二2
 

615
人(32.5%),

 

大三1
 

667人(20.7%);
 

理科5
 

069人(63.0%),
 

文科1
 

973人(24.5%),
 

艺体1
 

005人

(12.5%);
 

农村4
 

278人(53.2%),
 

城市3
 

769人(46.8%);
 

独生子女2
 

139人(26.6%),
 

非独生子女5
 

908
人(73.4%);

 

单亲家庭865人(10.8%),
 

重组家庭516人(6.4%),
 

正常家庭6
 

666人(82.8%);
 

平均年龄

为(19.92±1.31)岁。
 

本研究获得重庆文理学院伦理委员会批准(批准号:
 

CQWLDF0030),
 

所有调查对象

在填写问卷前均签署《调查知情同意书》。

1.2 方法

1.2.1 调查问卷

调查问卷包括2个部分。
 

第1部分为基本信息,
 

包括年龄、
 

性别、
 

年级、
 

专业、
 

生源地、
 

是否独生子女、
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家庭结构等人口学变量。
 

第2部分为《大学生心理健康教育需求问卷》,
 

由罗鸣春编制[20],
 

共45个题目,
 

结

合当下学生心理健康困扰和问题的特点适当修改部分题目描述,
 

从服务对象、
 

教育机构、
 

人员、
 

内容、
 

途径

与方式等5个维度调查大学生对心理健康教育的实际需求。
 

问卷采用4点计分,
 

“1~4”分别代表“不希望、
 

有点希望、
 

希望、
 

非常希望”,
 

各维度分及总分越高,
 

表明对该维度需求及总需求越高。
 

在本研究中,
 

问卷

的一致性系数为0.978。

1.2.2 调查实施和质量监控

专业调查人员事先与学生辅导员取得联系,
 

告知辅导员调查内容、
 

目的等,
 

获得辅导员对调查的

认同和支持,
 

确定调查时间及地点。
 

正式调查时,
 

由辅导员组织学生到教室,
 

调查人员首先向学生宣

读指导语,
 

详细讲解调查内容和目的,
 

强调结果匿名性和保密性,
 

提醒学生真实作答。
 

然后,
 

向学生

发放调查知情同意书和问卷,
 

学生自愿签署知情同意书后完成调查问卷。
 

在问卷完成过程中及时解答

学生疑问,
 

完成后统一回收。
 

调查人员整理问卷,
 

剔除漏答、
 

随意作答等无效问卷,
 

对有效问卷进行

数据录入和分析。

1.3 统计分析

采用SPSS
 

21.0统计软件进行数据录入和分析。
 

用描述性统计结果分析大学生在服务对象、
 

教育机

构、
 

人员、
 

内容、
 

途径和方式、
 

需求态度等方面对心理健康教育需求的现状;
 

用方差分析和独立样本t检验

分析不同人口学变量在大学生心理健康教育需求上的差异。
 

采用Harman单因素方法检验数据是否存在共

同方法偏差,
 

结果显示:
 

第1个公因子的方差解释率为28.01%,
 

小于临界值40%,
 

表明研究数据不存在相

似研究方法造成的结果偏差。

2 大学生心理健康教育需求分析

2.1 大学生心理健康教育需求总体状况

描述性统计结果显示:
 

大学生心理健康教育需求得分为(2.65±0.57),
 

在“有点希望”(2分)和

“希望”(3分)之间,
 

表明大学生总体希望获得心理健康教育;
 

各维度得分依次为心理健康教育内容需

求(2.90±0.59)、
 

教育人员需求(2.58±0.48)、
 

教育途径与方式需求(2.55±0.69)、
 

教育机构需求

(2.53±0.79)、
 

教育对象需求(2.36±0.89)。

差异分析结果显示(表1),
 

不同年级、
 

生源地、
 

是否独生子女的大学生对心理健康教育需求的得分差

异显著(p<0.05),
 

其中,
 

大一、
 

大二、
 

大三显著递减,
 

城市大学生高于农村大学生,
 

独生子女高于非独生

子女;
 

不同性别、
 

专业、
 

家庭结构的大学生对心理健康教育需求的得分差异不显著(p>0.05)。
表1 不同人口学变量在大学生心理健康教育总需求上的差异比较

变量 平均数 标准差 t/F p

性别 男 2.63 0.62 -1.930 0.054

女 2.65 0.52

年级 大一 2.69 0.55 34.460***,
 

大一>大二>大三 0.000

大二 2.64 0.58

大三 2.55 0.57

专业 理科 2.64 0.57 0.710 0.492

文科 2.66 0.59

艺体 2.65 0.53
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 续表1

变量 平均数 标准差 t/F p

生源地 农村 2.63 0.55 -2.539* 0.011

城市 2.67 0.59

是否独生子女 是 2.68 0.62 3.949*** 0.000

否 2.63 0.55

家庭结构 单亲家庭 2.64 0.58 0.940 0.391

重组家庭 2.65 0.56

正常家庭 2.68 0.57

  注:
 

*、
 

***分别表示在5%、
 

0.1%水平上差异具有统计学意义。
 

下同。

2.2 大学生对心理健康教育服务对象的需求

大学生认为需要心理健康教育服务的对象得分依次为:
 

自己(2.38±0.91)、
 

同学朋友(2.37±0.94)、
 

家人亲戚(2.34±0.95)。

差异分析结果显示(表2),
 

不同性别、
 

年级、
 

专业、
 

生源地、
 

是否独生子女的大学生对服务对象需求的

得分差异显著(p<0.05),
 

其中,
 

男生高于女生,
 

大一、
 

大二、
 

大三依次递减,
 

艺体生高于理科和文科生,
 

城市学生高于农村学生,
 

独生子女高于非独生子女;
 

不同家庭结构的大学生对服务对象需求的得分差异不

显著(p>0.05)。
表2 不同人口学变量在大学生对心理健康教育服务对象需求上的差异比较

变量 平均数 标准差 t/F p

性别 男 2.40 0.92 3.477** 0.001

女 2.33 0.87

年级 大一 2.44 0.88 43.431***,
 

大一>大二>大三 0.000

大二 2.35 0.89

大三 2.19 0.90

专业 理科 2.35 0.91 3.926*,
 

艺体>理科,
 

艺体>文科 0.020

文科 2.36 0.85

艺体 2.43 0.90

生源地 农村 2.34 0.87 -2.635** 0.008

城市 2.39 0.91

是否独生子女 是 2.42 0.94 3.635*** 0.000

否 2.34 0.87

家庭结构 单亲家庭 2.36 0.91 1.620 0.198

重组家庭 2.35 0.88

正常家庭 2.43 0.90

  注:
 

**表示在1%水平上差异具有统计学意义。
 

下同。

2.3 大学生对心理健康教育机构的需求

大学生对心理健康教育机构的需求得分依次为:
 

单位心理中心(2.61±0.93)、
 

学校心理中心(2.58±

0.92)、
 

社区心理中心(2.58±0.90)、
 

专科医院(2.56±0.93)、
 

防疫保健部门(2.52±0.94)、
 

私立心理机构
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(2.50±0.85)、
 

民间机构(2.49±0.87)、
 

精神卫生机构(2.44±0.98)。

差异分析结果显示(表3),
 

不同年级、
 

是否独生子女的大学生对教育机构需求的得分差异显著(p<

0.01),
 

其中,
 

大一、
 

大二、
 

大三依次递减,
 

独生子女高于非独生子女;
 

不同性别、
 

专业、
 

生源地、
 

家庭结构

的大学生对教育机构需求的得分差异不显著(p>0.05)。
表3 不同人口学变量在大学生对心理健康教育机构需求上的差异比较

变量 平均数 标准差 t/F p

性别 男 2.53 0.84 -0.517 0.605

女 2.54 0.76

年级 大一 2.61 0.77 51.514***,
 

大一>大二>大三 0.000

大二 2.52 0.81

大三 2.37 0.79

专业 理科 2.52 0.80 2.929 0.101

文科 2.54 0.76

艺体 2.58 0.80

生源地 农村 2.52 0.76 -1.752 0.080

城市 2.55 0.81

是否独生子女 是 2.57 0.84 2.639** 0.008

否 2.52 0.77

家庭结构 单亲家庭 2.54 0.81 0.274 0.760

重组家庭 2.53 0.79

正常家庭 2.56 0.78

2.4 大学生对心理健康教育人员的需求

大学生对心理健康教育人员的需求得分依次为:
 

同学朋友(2.77±0.75)、
 

父母家人(2.74±0.79)、
 

任

其自然(2.62±0.93)、
 

自己解决(2.61±0.91)、
 

学校心理老师(2.57±0.92)、
 

普通医生(2.54±0.91)、
 

私

立机构心理专家(2.53±0.85)、
 

精神卫生专家(2.52±0.95)、
 

民间人士(2.50±0.86)、
 

学校非心理老师

(2.49±0.81)。

差异分析结果显示(表4),
 

不同性别、
 

年级、
 

是否独生子女的大学生对教育人员需求的得分差异显著

(p<0.01),
 

其中,
 

女生高于男生,
 

大一、
 

大二、
 

大三依次递减,
 

独生子女高于非独生子女;
 

不同专业、
 

生源

地、
 

家庭结构的大学生对教育人员需求的得分差异不显著(p>0.05)。
表4 不同人口学变量在大学生对心理健康教育人员需求上的差异比较

变量 平均数 标准差 t/F p

性别 男 2.56 0.51 -3.371** 0.004

女 2.61 0.47

年级 大一 2.62 0.48 22.835***,
 

大一>大二>大三 0.000

大二 2.58 0.49

大三 2.52 0.50
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 续表4

变量 平均数 标准差 t/F p

专业 理科 2.59 0.49 0.792 0.453

文科 2.60 0.47

艺体 2.58 0.49

生源地 农村 2.58 0.47 -1.489 0.137

城市 2.59 0.50

是否独生子女 是 2.62 0.52 3.320** 0.001

否 2.57 0.48

家庭结构 单亲家庭 2.58 0.51 1.422 0.241

重组家庭 2.59 0.48

正常家庭 2.62 0.50

2.5 大学生对心理健康教育内容的需求

大学生对心理健康教育内容的需求得分依次为:
 

学业困扰(3.08±0.70)、
 

情绪情感(3.05±0.70)、
 

意

志薄弱(3.02±0.69)、
 

生命意义(3.01±0.69)、
 

自我意识发展(3.00±0.69)、
 

人际关系调适(2.95±0.71)、
 

身心管理(2.93±0.74)、
 

生计与生活适应(2.89±0.75)、
 

择业与职业发展(2.86±0.78)、
 

危机应对(2.83±
0.76)、

 

婚恋两性心理(2.77±0.76)、
 

心理疾病预防(2.74±0.79)、
 

物质依赖(2.62±0.82)。

差异分析结果显示(表5),
 

不同性别、
 

年级、
 

专业、
 

生源地、
 

是否独生子女的大学生对教育内容需求的

得分差异显著(p<0.01),
 

其中,
 

女生高于男生,
 

大一、
 

大二学生高于大三学生,
 

文科、
 

理科学生高于艺体

学生,
 

城市学生高于农村学生,
 

独生子女高于非独生子女;
 

不同家庭结构的大学生对教育内容需求的得分

差异不显著(p>0.05)。
表5 不同人口学变量在大学生对心理健康教育内容需求上的差异比较

变量 平均数 标准差 t/F p

性别 男 2.87 0.67 -4.192*** 0.000

女 2.93 0.54

年级 大一 2.92 0.58 7.914***,
 

大一>大三,
 

大二>大三 0.000

大二 2.91 0.62

大三 2.85 0.60

专业 理科 2.90 0.60 5.022**,
 

文科>艺体,
 

理科>艺体 0.007

文科 2.93 0.56

艺体 2.86 0.65

生源地 农村 2.88 0.57 -3.555*** 0.000

城市 2.93 0.63

是否独生子女 是 2.95 0.64 4.154*** 0.000

否 2.88 0.58

家庭结构 单亲家庭 2.91 0.62 1.052 0.349

重组家庭 2.90 0.60

正常家庭 2.93 0.58
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2.6 大学生对心理健康教育途径与方式的需求

大学生对心理健康教育途径与方式的需求得分依次为:
 

同学朋辈咨询(2.75±0.77)、
 

家人讨论交流

(2.70±0.81)、
 

网络服务(2.64±0.82)、
 

书信咨询(2.62±0.83)、
 

辅导员及老师咨询(2.61±0.82)、
 

心

理老师及专家面谈(2.60±0.82)、
 

电话咨询(2.59±0.83)、
 

医生面谈(2.58±0.84)、
 

精神卫生专家面谈

(2.54±0.86)、
 

心理健康教育课(2.28±0.88)、
 

心理健康知识宣传(2.25±0.87)。

差异分析结果显示(表6),
 

不同年级、
 

是否独生子女的大学生对教育途径与方式需求的得分差异显著

(p<0.05),
 

其中,
 

大一、
 

大二、
 

大三依次递减,
 

独生子女高于非独生子女;
 

不同性别、
 

专业、
 

生源地、
 

家庭

结构的大学生对教育途径与方式需求的得分差异不显著(p>0.05)。
表6 不同人口学变量在大学生对心理健康教育途径与方式需求上的差异比较

变量 平均数 标准差 t/F p

性别 男 2.55 0.75 -0.811 0.418

女 2.56 0.65

年级 大一 2.62 0.68 30.163***,
 

大一>大二>大三 0.000

大二 2.55 0.71

大三 2.46 0.70

专业 理科 2.55 0.71 0.194 0.824

文科 2.57 0.65

艺体 2.56 0.73

生源地 农村 2.55 0.67 -1.524 0.128

城市 2.57 0.72

是否独生子女 是 2.60 0.75 3.361** 0.001

否 2.54 0.68

家庭结构 单亲家庭 2.52 0.74 1.613 0.199

重组家庭 2.56 0.69

正常家庭 2.59 0.70

3 大学生心理健康教育需求的特点

通过对大学生心理健康教育需求调查结果的分析,
 

可认为大学生对心理健康教育的需求呈现出

以下特点。

3.1 大学生心理健康教育总体需求水平为中等偏上

总的来看,
 

大学生希望获得学校心理健康教育,
 

需求程度为中上水平,
 

前3位需求依次为教育内容需

求、
 

教育人员需求、
 

教育途径与方式需求。
 

同时,
 

大学生心理健康教育总体需求、
 

服务对象需求、
 

教育机

构、
 

人员、
 

内容、
 

途径与方式等需求均呈现出人口学差异,
 

大一学生、
 

独生子女、
 

城市学生的需求明显更

高。
 

该结果显示:
 

学校应加强心理健康教育,
 

重点拓展教育内容、
 

提高人员专业素养、
 

丰富教育途径与方

式;
 

在开展普适性教育的同时,
 

加强对高需求群体的教育力度。

3.2 大学生心理健康教育服务对象涵盖了自身及其社会关系网络的重要他人

调查结果显示,
 

最需要心理健康教育的是学生本人,
 

同时,
 

涵盖社会关系网络的重要他人(朋辈、
 

家人

及亲戚)。
 

这说明:
 

①
 

学生最需要心理健康教育;
 

②
 

学生需要学校能够为其重要他人提供心理服务。
 

可见,
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学校应以学生为教育主对象,
 

同时拓展教育对象,
 

开展面向学生朋辈及家庭成员的心理健康教育。

3.3 学校是心理健康教育的主阵地,
 

社会机构是教育的有效补充

学生对心理健康教育机构的需求主要是学校和社会心理机构,
 

对各类心理机构的需求均在中等以上水

平。
 

其中,
 

对单位、
 

学校、
 

社区心理中心的需求为前3位;
 

对私立心理机构、
 

民间机构、
 

精神卫生机构的需

求为后3位。
 

该结果显示:
 

①
 

学校是心理健康教育主阵地,
 

应夯实心理健康教育,
 

使学校成为学生寻求心

理服务的首选;
 

②
 

单位及社区心理中心是学生寻求校外心理服务的主要选择;
 

③
 

学生除了寻求专科医院

与防疫保健部门之外,
 

也会通过民间及私立心理机构寻求心灵慰藉;
 

④
 

精神卫生机构需求最低,
 

可能与心

理疾病污名化和病耻感有关。
 

可见,
 

学校既要扎实推进心理育人,
 

也要挖掘社会资源,
 

协同各类心理服务

机构开展心理育人。

3.4 大学生对心理健康教育人员的需求涵盖学校、
 

家庭及社会

学生对心理健康教育人员的需求涵盖自己、
 

朋辈、
 

家人、
 

教师、
 

医生及社会心理工作者,
 

除了自我调适

之外,
 

学生需要来自学校、
 

家庭和社会人员的心理健康教育服务。
 

①
 

朋辈、
 

家人是学生最易求助的对象,
 

朋辈咨询和家庭支持能有效维护学生的心理健康;
 

②
 

部分学生遇到心理问题会通过任其自然、
 

自我调适的

方式来维护心理健康;
 

③
 

专业心理教育人员中,
 

学校心理老师是学生求助首选,
 

其次为社会机构心理工作

者(如医生、
 

精神卫生专家、
 

私立机构心理专家);
 

④
 

非专业心理教育人员中,
 

民间人士、
 

学校非心理老师

也是学生的求助对象。
 

可见,
 

学校应加强心理健康专业人员建设,
 

并开展朋辈、
 

家庭及非专业教师心理育

人能力的培养,
 

为学生打造涵盖学校、
 

家庭、
 

社会各系统的育人力量。

3.5 大学生对心理健康教育内容的需求在生态环境影响下呈现出新特点

随着社会经济和互联网技术等飞速发展,
 

大学生对心理健康教育内容的需求也随着社会环境、
 

生活环

境和方式的变化呈现出新特点。
 

通过对比本次调查结果和罗鸣春在2010年的调查结果,
 

发现当前大学生对

教育内容需求前5位依次为:
 

学业困扰、
 

情绪情感、
 

意志薄弱、
 

生命意义、
 

自我意识发展;
 

2010年为:
 

人际

关系、
 

择业和职业发展、
 

学业问题、
 

自我身心管理、
 

生计与生活适应[20]。
 

可见,
 

学生对心理健康教育内容需

求变化较大,
 

具有以下特点:
 

①
 

学业问题需求稳居前3位且逐渐上升,
 

反映出学习是大学生活的重中之

重,
 

但学习困扰导致他们不能取得预期学业成绩是比较普遍的情况;
 

②
 

情绪、
 

情感、
 

意志薄弱问题需求上

升,
 

这和学生负性情绪、
 

睡眠不足、
 

自我伤害等问题较为突出有关[21];
 

③
 

生命意义、
 

自我意识发展问题需

求上升,
 

这既与学生生命意义感缺失、
 

自我意识不清晰有关[22-23],
 

也和学校心理教育中生命教育缺失、
 

自

我教育不足等问题相关[24]。

3.6 大学生对心理健康教育途径与方式的需求呈现出生态化特点

学生对心理健康教育途径与方式需求前3位是同学朋辈咨询、
 

家人讨论交流、
 

网络服务,
 

后3位是精

神卫生专家面谈、
 

心理健康教育课、
 

心理健康知识宣传,
 

涵盖了学校、
 

家庭、
 

社会各系统。
 

这提醒学校应该

丰富心理健康教育方式,
 

包括:
 

①
 

加强心理朋辈咨询团队的培养,
 

提升家庭心理教育能力;
 

②
 

在心理健康

教育中融入社会资源、
 

引入互联网及人工智能等新技术,
 

提供学生喜闻乐见的教育方式;
 

③
 

加强心理健康

课教学改革,
 

丰富心理健康知识宣传手段和内容,
 

提升学校心理教育的吸引力。

综上所述,
 

大学生心理健康教育需求在服务对象、
 

教育机构、
 

教育人员、
 

教育内容及途径方式上均呈

现出生态系统化特点,
 

涉及学校系统的有心理中心、
 

心理老师、
 

辅导员及非心理老师、
 

同学朋友,
 

涉及家庭

系统的有家人亲戚、
 

家人单位心理中心,
 

涉及社会因素的有专科医院、
 

防疫保健部门、
 

精神卫生机构、
 

社区

心理中心、
 

私立心理机构、
 

民间机构、
 

公益组织、
 

网络。
 

可见,
 

高校心理健康教育应充分协同家庭、
 

社会心

理健康教育力量,
 

多措并举、
 

多方发力,
 

以更好地维护大学生心理健康发展。

4 学校 家庭 社会多维协同高校心理健康教育策略的构建

基于大学生心理健康教育需求问卷调查结果,
 

高校应结合生态系统理论,
 

针对当下大学生心理健康教
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育需求的生态系统化特点,
 

构建“校家社”多维协同的生态系统心理健康教育策略。
 

首先,
 

学校坚持以生态

系统心理育人观为指导,
 

发挥学校心理育人主阵地作用,
 

扎实推进学校心理育人;
 

其次,
 

学校要发挥心理

育人主导作用,
 

协同家庭、
 

社会在微系统层面发挥直接育人作用,
 

推进多系统层面良性循环、
 

互动育人。

4.1 树立生态系统心理育人理念,
 

指导多维协同心理育人实施

布朗芬布伦纳提出的生态系统理论指出,
 

生态系统的核心是个体,
 

个体心理发展与生态环境是相互适

应的过程,
 

会受到生态环境中不同圈层系统的影响,
 

这些圈层包括微系统、
 

中系统、
 

外系统和宏系统4个

层面,
 

4个系统既分别影响个体发展,
 

也相互协同影响个体发展[25]。
 

影响大学生心理发展的生态系统中,
 

微系统是指直接影响个体发展的环境因素,
 

主要包括家庭、
 

学校、
 

社会;
 

中系统是指微系统中各因素间的

交互作用,
 

该系统中最重要的是家校协同;
 

外系统是指虽然未直接影响个体心理发展,
 

但却影响微系统各

因素的发展环境,
 

如政府主管部门、
 

家长工作单位、
 

社区环境等;
 

宏系统是指社会文化和意识形态等因素,
 

如价值观、
 

政策法规、
 

风俗、
 

社会心态等,
 

它能够影响3个低级系统,
 

进而长期影响大学生心理发展[17,
 

24]。

本研究调查发现大学生心理健康教育需求涵盖学校、
 

家庭、
 

社会各系统,
 

因此,
 

高校应坚持以生态

系统心理育人理念为指导,
 

在心理健康教育工作中落实学校主阵地教育职责,
 

引领家庭、
 

社会落实心理

健康教育功能,
 

激发中系统、
 

外系统和宏系统多方合力育人,
 

推进多系统循环互动,
 

“校家社”协同促进

开展心理育人。

4.2 夯实学校育人主体,
 

发挥高校心理健康教育主阵地职责

学校是心理健康教育的主阵地,
 

应开展学生心理健康教育需求调查,
 

基于学生需求特点扎实推进心理

健康教育。
 

总的来说,
 

学校应根据学生需求持续调整和完善心理健康教育工作策略,
 

从以下3个方面推进

心理健康教育。

4.2.1 推进三全心理育人

三全心理育人包括:
 

德智体美劳全课程育人、
 

教职工及朋辈全员育人、
 

学生生活学习全过程育人。
 

①
 

借鉴“大思政课”举措,
 

创设大心理健康教育课,
 

五育并举,
 

将心理育人融入多门课程:
 

德育润心,
 

将心理健

康教育贯穿德育思政工作全过程,
 

融入教育教学、
 

管理服务和学生成长各环节,
 

通过思政课程、
 

主题教育

等,
 

培养学生积极的心理品质;
 

智育慧心,
 

鼓励教师在专业课程教学中融入心理育人,
 

既教书又育人;
 

体育

强心,
 

开展乐跑打卡、
 

社区坝坝舞等活动,
 

让学生在体育锻炼中健全人格、
 

锤炼意志;
 

美育润心,
 

开展心理

绘画创作、
 

绿植领养、
 

微笑照片分享等活动,
 

丰富学生精神生活、
 

提升幸福感;
 

劳育健心,
 

开展花艺设计体

验、
 

志愿劳动等活动,
 

磨炼学生意志力。
 

②
 

推进教职工全员参与心理育人,
 

通过文件制定、
 

心理健康教育

课题申报等方式引领教职工形成心理育人理念,
 

提升心理育人意识和能力;
 

开展教职工心理健康培训,
 

既

提高其心理健康水平,
 

也提升其心理育人能力。
 

③
 

心理育人涵盖学生学习和生活全过程,
 

为学生提供学业

发展、
 

自我意识、
 

人际关系、
 

情绪调适、
 

生命意义、
 

职业规划等方面的心理指导,
 

结合学生不同阶段心理发

展特点及需求提供有针对性的服务。

4.2.2 做好心理育人三服务

心理育人三服务包括:
 

完善课程服务、
 

丰富活动服务、
 

提升咨询服务。
 

①
 

推进心理健康教育课程改革,
 

结合学生需求、
 

最新教学手段等,
 

在教学内容、
 

教学方式、
 

教学目标、
 

考核评价等方面持续创新,
 

为学生打

造沉浸体验式心理健康教育课堂。
 

②
 

跳出讲座、
 

团辅等传统活动形式,
 

将体育、
 

艺术、
 

文学、
 

德育活动与心

理健康教育活动融合,
 

开展心理情景剧、
 

舞动疗愈、
 

主题班会等,
 

使学生在实践活动中提升心理素养。
 

③
 

学校心理中心开展菜单式定制咨询服务,
 

打造不同主题的团体咨询服务、
 

不同形式的个案咨询服务,
 

由学

院、
 

学生自主选择,
 

使学生在针对性服务中改善心理状态。

4.2.3 落实心理育人三保障。

心理育人三保障包括:
 

完善心理师资保障、
 

升级心理硬件保障、
 

强化心理制度保障。
 

①
 

完善心理师资

保障,
 

严格按照1∶4
 

000的要求配备心理健康专职教师,
 

形成专职教师心理健康教育能力培训常态化,
 

持
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续提升师资专业化水平。
 

同时,
 

加强非专业心理健康教育服务师资培养。
 

一方面,
 

面向教职工开展专家讲

座、
 

案例征文及微课比赛,
 

推送心理知识和技能推文,
 

有效提升教职工心理健康教育能力;
 

另一方面,
 

加强

朋辈育人资源建设,
 

为心理委员、
 

寝室长、
 

志愿者等开展讲座、
 

团辅培训,
 

提高学生朋辈心理助人能力。
 

②
 

升级心理硬件保障,
 

加强学校心理健康教育中心建设,
 

配置咨询室、
 

沙盘室、
 

宣泄室等基本设施,
 

指导二级

学院建立心理救助站,
 

打造良好心理育人环境。
 

③
 

强化心理制度保障,
 

学校出台心理健康教育工作指导思

想、
 

举措等方面的相关文件,
 

为教职工、
 

学生及家长等编制并印发与“心理健康教育指导”“心理维护知识和

策略”等主题相关的工作手册,
 

保障心理健康教育工作有序推进。

4.3 加强家校协同,
 

引领家庭发挥心理健康教育基石功能

家庭是孩子心理健康教育的第一个课堂,
 

家庭氛围、
 

教养方式、
 

亲子关系等直接影响个体心理的发

展[26-27],
 

是心理育人的基础。
 

家校互动在生态中系统中对大学生心理健康的影响最大,
 

家长参与学校心

理健康教育程度与学生心理健康水平呈正相关[4,28]。
 

在大学阶段,
 

父母不再深度参与学生学习和生活,
 

家校协同相较于中小学阶段明显减少,
 

这就要求高校多途径加强家校协同,
 

引领家庭积极开展子女心理

健康教育。

高校可以通过家长讲座、
 

校园公众号推文及视频、
 

点对点电话互动等多种途径,
 

引导家长在以下方面

落实心理育人基础作用,
 

为子女发展奠定心理健康基石。
 

①
 

科普家庭心理健康教育对子女心理发展的重要

性,
 

使家长能够积极配合学校心理健康教育,
 

并主动开展家庭心理健康教育。
 

②
 

推送心理普测结果、
 

心理

疾病科普视频等,
 

指导家长科学识别子女心理健康状态。
 

③
 

推送拒绝心理疾病污名化及病耻感的相关知

识,
 

引导家长理性应对子女心理问题,
 

切记讳疾忌医。
 

④
 

引导家长注重营造和谐家庭氛围、
 

建立良性亲子

关系、
 

实施民主教养方式等,
 

给子女创造促进心理健康发展的家庭环境。
 

⑤
 

畅通家校沟通渠道,
 

鼓励家长

通过信箱、
 

电话、
 

网络等多种方式主动和老师沟通交流,
 

掌握子女心理动态,
 

维护子女心理健康。
 

⑥
 

鼓励

家庭主动参与社会心理服务活动,
 

如社区心理服务活动、
 

志愿者队伍等,
 

使家庭成为社会心理服务的重要

力量[29],
 

并在活动中获取专业知识和技能,
 

提高家庭育人功能。

4.4 加强校社协同,
 

联动社会激活心理健康教育支持作用

社会是学校和家庭教育的延伸,
 

社会各界关注心理健康、
 

多途径实施心理育人是高校心理教育的有力

支持,
 

是学生心理健康的重要保障。
 

当前,
 

政府各部门为大学生心理健康教育提供保障,
 

通过制定政策文

件、
 

督促教育实施、
 

测评教育效果等途径推进高校心理育人有效开展。
 

教育部门加强心理健康教育师资队

伍建设;
 

卫生部门提高心理疾病诊断治疗能力;
 

文化宣传部门加强网络监控,
 

推进心理健康知识普及,
 

提

升全民心理保健意识;
 

民政部门整合多方服务资源,
 

搭建社会心理服务网络[17]。

高校在积极落实政府相关部门发布的心理育人政策文件的同时,
 

应加强与社会心理服务网络的联动,
 

挖掘社会心理健康教育资源,
 

激活社会心理健康教育资源对高校心理健康教育的支持作用。
 

首先,
 

加强医

校合作,
 

将医院专业心理治疗与服务引入学校心理育人,
 

顺畅就医渠道,
 

丰富育人师资,
 

拓宽教育涵盖面。
 

其次,
 

积极联动社区,
 

使社区成为心理育人的工作合力点[30],
 

协助社区工作人员共同开展团体心理辅导、
 

科普宣传、
 

讲座等活动,
 

推动多元化心理服务进家庭[17],
 

协助社区创设积极文化氛围、
 

和谐生活环境,
 

促

进青少年心理行为与积极品质发展[24],
 

为学生心理健康发展提供良好环境支持。
 

最后,
 

挖掘社会心理服务

机构师资,
 

如心理咨询机构、
 

企事业心理中心、
 

心理志愿服务机构等的专业工作人员,
 

充实学校心理育人

师资队伍。

4.5 推进“校家社”多维互动,
 

助力社会心理服务体系建设

党的十九大报告明确提出“加强社会心理服务体系建设,
 

培育自尊自信、
 

理性平和、
 

积极向上的社会心

态”。
 

可见,
 

高校心理健康教育应推进家庭、
 

社会多方良性互动,
 

助力社会心理服务体系建设,
 

协助社会营

造有利于心理健康教育的积极文化环境,
 

促进全社会重视和参与心理健康教育。
 

首先,
 

高校要具有主动服

务社会心理建设的意识,
 

明确社会心理服务职责,
 

如咨询服务、
 

培训服务、
 

危机干预服务、
 

科普服务等,
 

积
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极引导学校、
 

家庭、
 

社会心理育人资源主动支持社会心理服务体系建设,
 

形成高校心理健康教育和社会心

理服务体系协同发展的新格局[31]。
 

其次,
 

高校应协同家庭、
 

社会注重培育积极社会心态,
 

营造积极心理环

境。
 

互联网时代,
 

网络成为民众宣泄负性情绪、
 

发表负性观点的主要渠道,
 

容易激发民众消极情绪,
 

导致消

极社会心态,
 

对大学生心理健康产生负性影响。
 

高校在教育管理工作中应加强舆论引导,
 

通过课程教学、
 

德育、
 

心理健康教育等途径弘扬社会正能量,
 

减少学生、
 

家长的消极情绪和认知,
 

营造积极向上的社会心

态;
 

同时,
 

还应积极协同政府、
 

社区、
 

社会服务机构等的心理服务工作,
 

为大学生心理健康发展培育积极的

心理环境。

5 结论

1)
 

大学生心理健康教育需求为中等以上水平,
 

其对心理健康教育机构、
 

人员、
 

内容、
 

途径与方式等方

面的需求均涵盖了学校、
 

家庭和社会,
 

表明大学生心理健康教育需求整体呈现出生态系统特点。

2)
 

大学生心理健康教育需求的生态系统特点要求高校树立生态系统心理育人理念,
 

在心理健康教育

工作中落实学校主阵地育人职责,
 

引领家庭、
 

社会落实育人功能,
 

激发“校家社”中系统、
 

外系统和宏系统

多方合力育人,
 

推进多系统循环互动,
 

“校家社”多措并举、
 

多维协同开展心理育人。

3)
 

高校是“校家社”多维协同心理育人的主阵地。
 

首先,
 

应夯实学校育人主体职责,
 

扎实推进三全心理

育人、
 

做好心理健康教育三服务、
 

落实心理健康教育三保障等工作;
 

其次,
 

加强协同家庭教育力度,
 

引领家

庭发挥心理健康教育基石功能;
 

再次,
 

积极联动社会心理健康教育资源,
 

激活社会心理育人支持作用;
 

最

后,
 

推进“校家社”多维互动,
 

助力社会心理服务体系建设。
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