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地理环境暴露与公众健康研究进展
周素红1,2，张琳1,2，林荣平1,2

摘要 近年来，环境暴露与健康领域研究在多学科交叉的背景下得到深化。概述了地理环

境暴露的内涵，指出地理环境暴露关注的主要是物质性环境暴露延展为包含自然环境、建成

环境和社会人文环境在内的综合环境暴露；重点关注疾病与环境关系的医学地理学也逐步

转向更广义的健康地理学研究，拓展了环境与健康领域的研究；提出地理环境暴露健康效应

的群体差异和环境公正问题成为本领域的重要范畴。当前，耦合时空行为和多源时空大数

据的地理环境暴露与健康效应研究得到快速发展，“地理环境暴露-时空行为-健康”的研究

新范式将有助于进一步拓展本领域研究。
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健康是人类生存和实现美好生活的基础以及

城市可持续发展的动力，环境则是影响人类健康的

关键因素，中国对环境与健康问题的关注始终贯穿

城市发展的各个阶段。

当前，快速城市化发展导致城市面临自然环境

污染、交通拥堵、公共服务供给不均衡、建成环境与

社会环境失序等对公众健康造成严重负面效应的

环境问题。为应对不利环境给人类健康带来的挑

战，2007 年，中国出台《国家环境与健康行动计

划》，致力于解决危害公众健康的环境问题并实现

对环境和健康的有效保护。中国正式实施健康城

市项目，旨在打造健康“环境、社会、服务、文化和人

群”相结合的城市整体[1]。党的十九大报告也明确

提出“实施健康中国战略”，于 2019年 7月印发了

《国务院关于实施健康中国行动的意见》。这一系

列重大举措彰显出党中央、国务院对国民健康的高

度重视。

城市是健康中国战略实施的主战场，其地理环

境对公众健康的影响已成为学术界关注的热点话

题。地理环境与健康研究作为健康地理学、环境科

学、公共卫生和医学研究的交叉前沿领域，已有大

量从不同角度阐述相关研究理论与技术方法，以及
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影响特征和驱动机制。同时，国内学术界也举办多

个以“城市健康地理”为主题的学术论坛，围绕城市

健康地理的理论与方法、城市地理环境暴露与健康

风险、城市居民健康行为、群体健康差异与环境公

正等主题展开研讨。国内学术界有关城市地理环

境暴露与公众健康研究逐渐走向繁荣发展。

1 环境与健康领域的发展

1.1 环境暴露学的快速发展

长期以来，快速城市化和工业化造成生态系统

失衡、环境污染、灾害频发等问题已严重影响公众

健康和城市可持续发展。“暴露科学”这一概念应运

而生，以“环境-健康”为研究主题的环境暴露学受

到学术界的广泛关注。环境暴露学重点探讨特定

地理背景和群体中，自然环境的暴露风险和健康效

应[2]。早期的环境暴露学研究主要关注职业病患者

在其工作场所的环境暴露[3]，随后研究范围逐渐延

伸至空气污染、水污染、微量元素、气温、海拔、降水

量、风速等各类自然环境要素的暴露途径、暴露水

平及其对不同人群健康效应的研究[4-7]。

总体来说，环境暴露学的快速发展及其对自然

环境污染暴露风险的研究为今后探索多维度地理

环境和公众健康关系奠定了坚实的基础。

1.2 地理环境暴露的概念延伸

已有文献大多集中在自然环境暴露带来的健

康风险方面，对居民日常活动-出行的建成环境暴

露与社会人文环境暴露的时空变化及其健康效应

缺乏深入研究。对中国而言，经济高速发展、快速

城市化和工业化过程中集中涌现的自然环境污染

严重危害人们的健康状况。与此同时，建成环境和

社会人文环境随着人类社会的进步发生巨大变化，

也会对人类健康产生影响。因此，将狭义的“自然

环境暴露”概念拓展为包括自然环境、建成环境和

社会人文环境在内的综合“地理环境暴露”，以及探

究多个地理环境要素对公众健康的影响机制显得

尤为重要。

综上，地理环境是人类赖以生存和发展的地球

表层环境[8]，是包含自然环境、建成环境与社会人文

环境的多元复杂体系。因此，地理环境暴露的健康

效应研究应考虑自然环境暴露、建成环境暴露和社

会人文环境暴露等多个方面，并对与健康相关的环

境要素进行识别。

1.3 医学地理学研究的“健康”转向

医学地理学有关地理环境暴露的健康风险研

究主要从流行病学、病理学等视角出发，揭示多种

环境暴露导致人类疾病的作用机理[9]。然而，随着

人类活动增强、地理环境改变以及流行病转型等，

人们深化了对“健康”的认知：“健康是一种在身体、

心理和社会上的完满状态，不仅仅指没有疾病和虚

弱的状态。”[10]为此，传统医学地理学研究逐渐由关

注自然环境引发的疾病危害和健康风险转向包括

自然环境、建成环境及社会人文环境等多个方面对

人类生理健康、心理健康及社会健康等多个维度健

康的影响以及医疗保健资源的空间建构等方

面[11-15]，至此“健康地理学”作为一门重要学科应运

而生。

“健康”包含生理健康、心理健康及社会健康3
个维度，不同维度的健康之间可能存在相互作用关

系。需根据研究背景及具体研究内容选择特定健

康维度，进行地理环境暴露的健康影响研究。

1）生理健康：其评价项目包括自评生理健

康[16]、肥胖或超重[17]、慢性病[18]及其他疾病等多个方

面。其中，肥胖或超重通常以身体质量指数（body
mass index，BMI）[19]、腰围[20]等指标衡量。慢性病的

研究通常包括呼吸系统疾病、心脑血管疾病 [18,21]

等。针对不同的研究对象会采取专属的生理健康

测度方式。例如，对青少年的生理健康状况通过他

们在学校进行体育项目测试的方式进行测量；老年

人的生理健康水平则可以通过日常生活能力量表

（activity of daily living scale，ADL）来测度。

2）心理健康：经常使用的心理健康量表包括症

状自评量表（symptom check list 90，SCL-90）、GHQ-
12（general health questionnaire）量 表 和 WHO- 5
（The World Health Organization's Five Well-Being
Indexes）量表等 [22-23]。此外，有部分文献关注心理

健康的特定方面（例如，焦虑、抑郁等），则选用更具

针对性的量表展开测度，例如，焦虑自评量表（self-
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rating anxiety scale，SAS）、抑郁自评量表（self-rat⁃
ing depression scale，SDS）等。

3）社会健康：常用来评测居民人际关系、社会

支持和社会适应能力的量表包括社会凝聚力与信

任量表（social cohesion and trust scale）[24]、社会幸

福感量表（social wellbeing scale）[25]、社会支持量表

（social support list-interactions，SSL-I）[26]等。基于

个体对自身整体健康状况的主观评价是广泛采用

的健康测评方式之一。大量研究表明，自评健康

（self-rated health）是反映居民整体健康水平的重

要指标[27-31]。此外，健康行为也是环境与健康研究

关注的热点，地理环境暴露可能通过影响居民的健

康行为（例如，体力活动、步行、骑行、饮食行为等）

或健康获得机会（例如，医疗场所、保健设施、健康

资源等），进而影响健康水平。

综上所述，传统医学地理学的“健康”和“人文”

转向促进健康地理学的兴起与繁荣发展，进一步延

伸了“健康”这一概念的内涵，拓宽了多方面地理环

境暴露与多个健康维度之间关系的研究，从环境暴

露对疾病的影响扩展到更广义的“健康”领域，环境

与健康研究也由局部单一研究向着全面综合性研

究发展。

2 健康地理学的研究范畴

2.1 耦合时空行为研究的健康地理学

行为地理学和时间地理学的快速发展共同推

动有关时空行为的研究。由于个体时空行为导致

静态地理背景单元与人们真实经历的地理背景单

元存在偏离，二者之间的偏离程度会影响研究结

果，这被总结为地理背景不确定性问题（uncertain
geographic context problem，UGCoP）[32]。根据这一

问题，已有研究针对城市中心[33]、居民体力活动[34]、

社会隔离[35]、食物环境[36]、健康[37]等方面，揭示了基

于静态地理背景分析个体或人群时空行为、环境暴

露与健康关系的局限性，强调除居住地、就业地等

日常停驻地外，个体实际活动-出行过程中的动态

地理背景或不同程度的地理环境暴露会对居民健

康行为及健康结果产生不同的影响。因此，在环境

与健康研究中，若忽略了人类活动-出行的时空间

特征，仅使用静态地理背景可能无法充分反映个体

经历的实际地理背景，也难以准确评估影响个体健

康的环境暴露水平，从而导致环境的健康效应研究

结果出现一定偏差[38-40]。

耦合时空行为研究的健康地理学从“时间”和

“空间”两个维度分析地理环境暴露水平及其对公

众健康的影响。可以认为，融合时空行为研究理念

拓展了健康地理学的研究内涵，促进时空行为地理

环境暴露与健康新领域的发展。基于个体活动-
出行动态，视角开展地理环境和健康效应评估更加

精确[41]。当前，一些研究较多关注人类行为的空间

不确定性，尝试以人们活动-出行的实际空间为背

景单元探讨地理环境暴露对健康的影响 [42-43]。但

是，鲜少文献在关注“空间”的同时，也强调“时间”

这一维度在个体移动性、环境健康以及社会空间联

系方面的作用[37]，更加缺乏从不同时间和空间组合

以及更精细化的时空行为层面揭示环境暴露的健

康效应的机制。此外，由于社会人文环境（例如社

会支持、社会交往、社会经济水平等）的影响并非完

全由地理背景单元定义，因而，探究社会人文环境

的健康效应时需要综合考虑个体的社会网络及其

存在的地理空间等要素。目前，国内研究有关微观

地理空间（例如，室内、公交车厢、地铁车厢等）环境

暴露的居民健康效应分析与评价还有待深入探究。

2.2 耦合多源时空数据和分析方法的健康地理学

随着时空行为研究的移动数据采集、时空模拟

与分析等理论和技术手段的日益发展与革新，海量

时空数据的出现为个体时空行为及相关研究带来

重大变革[44]。GPS、智能手机等多元化定位工具不

断应用于居民时空行为及环境暴露研究 [45-46]。新

兴的多源时空数据、技术手段和分析方法的运用为

捕捉个体复杂时空行为以及准确测度动态地理环

境暴露水平提供可能，进一步推动精细化时空行为

视角下地理环境暴露测度及其对健康影响的研究。

1）多源时空数据。

在地理环境与健康数据采集方面，相比于以往
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研究中使用的环境监测站点数据和基于汇总层面

的健康数据，更多元化的环境与健康数据将丰富研

究内容，提高研究结果精度。多元化的环境数据包

括遥感影像、兴趣点数据（points of interest，POIs），

以及通过便携式实时环境监测设备、气象网站数据

爬取、高精度环境数值模拟等方式获取的地理环境

数据。多种健康数据包括实测生命体征参数（例

如，体温、脉搏、血压等）、医疗健康大数据等。新兴

且多元化的地理环境和健康数据打破了原有环境

与健康研究的时空尺度和内容局限性，为深入分析

个体时空行为、地理环境暴露及公众健康之间的复

杂关系提供了重要的数据支撑。

2）分析方法。

现有研究引入多种计量方法分析居民时空行

为、地理环境暴露与健康之间的作用机制，例如，结

构方程模型、多层线性模型、聚类分析、因子分析、

线性回归、逻辑回归、地理加权回归等。此外，GIS
技术的发展逐渐实现个体时空行为路径的三维可

视化和基于时空棱柱的地理计算，例如，三维轨迹

聚类 [47]、时空棱柱测度 [48-49]、时空弹性 [50]、潜在活动

空间 [51]等。此外，时空序列挖掘 [52]、行为模式识

别 [53-54]等机器学习与数据挖掘方法也逐渐应用到

相关研究中。

综上，当前数据采集技术、数据应用与处理方

法的重大变革使得以往研究尺度、研究对象的时间

和空间概念被重新定义，并得到更广泛的关注，相

关研究范式也随之转型，并为健康地理学的研究内

容提供了全新的分析视角与思路。因此，有必要整

合并发展高精度、多视角和多要素的时空行为、环

境和健康数据的综合观测与集成体系，从理论和方

法两个层面梳理、挖掘大数据时代下个体行为模

式、群体结构特征、人地交互影响与回应过程，以及

微观个体行为视角下地理环境暴露与人类健康水

平动态变化的内在作用机理。相关研究有助于重

构和丰富健康地理学科体系，促进基于“个体”的研

究范式发展，加快时空行为视角下地理环境暴露的

健康效应研究，并为指导基于个体的主动健康服

务、精细化社区环境治理与城市规划建设等提供理

论依据。

3 地理环境暴露健康效应的群体差
异和环境公正研究

3.1 地理环境暴露与公众健康的群体差异研究

探讨不同群体的环境暴露风险及其健康效应

是健康地理学和环境公正研究的热点话题。在一

定时空间范围内，不同人群的地理环境暴露水平各

不相同，从而导致环境暴露的健康效应也存在差

异。社会分异被认为通过影响人们的日常时空行

为和环境暴露程度，进而作用于居民健康状况，是

造成不同群体健康水平差异的重要因素。

1）理论研究。

群体的社会属性主要通过两种途径影响个体

行为，进而导致不同群体地理环境暴露水平的差

异，并对健康产生不同影响。一是个体视角下的影

响路径，即居民根据自身经济条件、认知和经验等

做出行为决策，在此基础上探讨地理环境暴露及其

健康效应。此类研究一般直接以个体社会经济属

性进行人群划分，对比分析各阶层人群的健康水平

及其影响要素。二是社会结构视角下的影响路径，

即由于居民所处的社会背景及居住区等因素影响

其行为决策。这类文献一般选取在特定区域居住

或者归属于特定阶层的人群作为研究对象，进而分

析各群体的健康状况及其影响因素和作用机制。

健康地理学研究在综合考虑上述两种影响路径后，

逐 渐 形 成 社 会 资 本 与 健 康（social capital and
health）理论 [55]、健康生活方式模型（health lifestyle
model）[56]、环境健康差异理论框架（environmental
health disparities）[57]、社区压力源理论（social stress
theory）[58]和马斯洛需求层次理论。

2）实证研究。

已有研究通常基于种族、年龄、性别、收入等个

人及社会经济属性对人群进行分类[59-61]，进一步探

讨其在空气、噪声、生物污染等自然环境以及药店、

公园等建成环境中的暴露差异。同时，部分研究着

重分析个人及社会经济属性引起的环境暴露的健

康作用机制差异，例如，不同性别群体暴露的环境

污染源不同，导致其疾病诱发机制存在差异[62]。此

外，也有部分研究重点关注特殊地区、特殊群体的
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“暴露-健康”机制研究，如探讨大城市内部的婴儿

死亡率[63]等。

3.2 地理环境暴露的健康弱势群体与环境公正研究

在探讨地理环境暴露的健康群体分异的基础

上，有大量文献重点关注面临较高环境暴露风险以

及具有较差健康水平的群体。对已有研究进行梳

理和总结，可以发现目前识别弱势群体的普遍方法

是通过社会经济因素进行识别，认为弱势群体主要

是能力不足，存在生活困难或者被边缘化、被排斥

的人群。由于社会经济属性差异造成的健康资源

可获取性差异使他们面临更严峻的环境暴露和健

康风险[64]。识别出的健康弱势群体能代表正在面

临或潜在面临健康问题的人群[65]。学者针对不同

社会经济属性群体的地理环境暴露与健康差异进

行了系统研究，特别是关注居住在贫困、被剥夺或

不利社会经济地位的邻里区域的居民面临的环境

暴露与健康问题[19, 66-68]。在中国，女性[69]、老年人[70]、

流动人口[71]、城市郊区居民[72]、农民工[64]、煤矿区居

民[73]等人群的健康问题同样受到重视。

此外，从个体行为视角出发，对儿童、青少年、老

年人等不同年龄段、低收入人群等弱势群体的环境

与健康研究也逐渐完善，例如，研究居民在儿童时期

的环境暴露对他们成年后健康状况的影响[74]、外界

环境对青少年不良行为的影响[75-76]、养老环境和养老

设施对老年人健康水平和寿命的影响、居民健康水

平的城乡差异、农村居民面临的健康风险[77]等。

地理环境暴露与公众健康的群体差异以及弱

势群体的健康风险问题是环境公正领域的核心议

题[78-79]。环境公正强调不同社会群体、不同阶层均

应承担一定环境污染的健康风险，并享受平等的医

疗设施和健康资源。尤其是针对健康弱势群体，需

要重点关注他们的环境暴露风险的增加以及获取

健康资源等机会的减少等问题。

4 展望：“地理环境暴露-时空行为-
健康”的研究新范式

近年来，国内学术界关于地理环境暴露与健康

为研究主题的健康地理学得到快速发展。然而，已

有研究较多基于居住地或行政单元等静态地理背

景研究环境暴露带来的健康风险，对居民日常活

动-出行过程中的自然环境、建成环境、社会人文

环境等多方面环境暴露水平及其对多维度健康的

影响缺乏综合分析，导致现有研究结论可能存在片

面性。尽管有部分学者提出基于吸烟、酗酒等健康

风险行为或交通出行行为对个体暴露情况进行识

别，但仅考虑单一要素的研究范式被认为容易忽略

潜在风险群体和风险因素之间的交互作用。

结合行为地理学和时间地理学相关理论，微观

视角下的健康地理研究将成为未来本领域研究的

重点。居民的时间预算、活动空间受到多种因素的

限制，而时空间上的移动性与活动机会不足会严重

影响居民的健康水平。随着信息技术的发展与个

体时空行为信息获取可行性的提高，出现了基于城

市居民时空活动方式识别及划分人群的新模

式 [80- 81]。因此，基于不同活动模式群体的日常活

动-出行全过程探讨地理环境暴露差异及其对健

康的影响十分必要。将微观时空行为与宏观地理

环境背景相叠加，综合研究时空行为下地理环境暴

露对健康的影响机制成为新的研究方向[82]，也可以

进一步构建和完善“地理环境-时空行为-健康”研

究范式。因此，基于“时空行为”的研究视角更有助

于准确地测度个体的环境暴露水平，解决以往研究

中忽略潜在风险群体和风险因素导致的健康问题。

未来研究需要丰富和完善健康地理理论研究

体系，促进宏观视角及静态地理背景下的“环境-
健康”研究框架向着微观视角及动态地理背景下的

“地理环境暴露-时空行为-健康”的研究新范式转

型与发展（图1）。构建包括自然环境、建成环境和

社会人文环境多个方面的地理环境暴露体系以及

包含生理健康、心理健康和社会健康多个维度的健

康评价体系，引入地理背景不确定性等概念，以时

空行为作为中介，进一步将时空行为视角下地理环

境暴露的健康效应及作用机制研究拓展为健康地

理学、环境暴露学、时间地理学、行为地理学等多个

学科交叉融合与应用的新领域，拓宽环境健康效应

研究的深度和广度。

在研究内容上，重视个体活动-出行导致的
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“时间不确定性”和“空间不确定性”，探讨在不同时

间和空间组合视角下地理环境暴露水平及其对健

康影响的作用机制。同时，在时空行为视角下，关

注地理环境暴露对公众健康影响的群体差异以及

健康弱势群体的风险等环境公正领域的核心议题。

在技术方法上，多源时空大数据（带有时空属

性的地理环境、活动-出行行为及健康数据）的采

集与分析方法（融合、挖掘、模拟与可视化等相关技

术方法）的革新促使动态地理环境暴露测度成为可

能，为研究个体时空行为下地理环境暴露的健康效

应提供了强有力的数据和技术支撑。此外，将相关

研究结果逐渐应用于不同城市场景中，为地理环境

健康风险评估、疾病防控预警、提供个性化主动式

健康服务、帮扶暴露于环境风险的健康弱势群体以

及合理配置医疗与健康资源等诸多城市发展中亟

待解决的关键问题提供实践依据。

致谢：张济婷、刘明杨等协助进行了资料的整理，彭伊

侬参与了资料整理与图1的绘制。
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Progress and prospect of the research on geographical environment
exposure and public health

AbstractAbstract Recently, the research on the relationship between geographical environment exposure and public health has attracted
notable attention. The concept of geographical environment includes three dimensions, namely natural environment, built
environment and social and humanistic environment. Whereas, health refers to a state of complete physical, mental and social
well- being. As a result, medical geography, which focuses on the association between disease and environment, is gradually
shifting into the field of health geography. Differences in the effects of geographical environment exposure on health of different
populations as well as the environmental justice research are important topics of health geography. The research on geographic
environmental exposure and health effects, which couples spatiotemporal behavior and multi-source spatiotemporal big data, is
deepening and developing rapidly. On the whole, the new research paradigm of "geographical environment exposure-
spatiotemporal behavior- health" will help to further expand the future research in the field of health geography.
KeywordsKeywords geographical environment; public health; environmental exposure; spatiotemporal behavior; health geography ●
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