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【摘要】 　 目的　 了解云南省西部中小学生心理健康状况及相关因素ꎬ为进一步推进心理健康教育工作提供科学依据ꎮ 方

法　 ２０２４ 年 ６ 月ꎬ采用分层整群抽样方法选取云南省迪庆州、临沧市、保山市西部三地 １８ 所中小学校 ４ ５８４ 名学生ꎬ使用

心理健康诊断测验量表(ＭＨＴ)评估ꎬ并通过潜在类别分析( ＬＣＡ)和 Ｌｏｇｉｓｔｉｃ 回归分析分别对数据进行分类和相关因素分

析ꎮ 结果　 中小学生 ＭＨＴ 总体阳性率为 １１.８１％ꎬ总体平均分(４０.５０±１９.２５)分ꎬ学习焦虑(５８.４％)、过敏倾向(３１.１％)和

自责倾向(２３.１％)为主要问题ꎮ ＬＣＡ 将学生分为心理问题严重组、学习焦虑与过敏组、学习焦虑与身体症状组和健康组 ４
类ꎬ心理问题检出率分别为 ７４.４％ꎬ１６.４％ꎬ９.２％ꎬ０ꎮ Ｌｏｇｉｓｔｉｃ 回归分析结果显示ꎬ与健康组相比ꎬ心理问题严重组中女生、初
中和高中学生、严厉型管教方式的学生心理问题风险更高(ＯＲ 值分别为 ３.０１ꎬ１.８８ꎬ４.０２ꎬ３.５４)ꎻ学习焦虑与过敏组中女生、
高中生、住校生、严厉型管教方式的学生心理问题风险更高(ＯＲ 值分别为 １.８７ꎬ１.５４ꎬ１.３１ꎬ１.８５)ꎻ学习焦虑与身体症状组中

女生、高中生、严厉型管教方式的学生心理问题风险更高(ＯＲ 值分别为 ２.２２ꎬ２.５８ꎬ２.７４)ꎬ监护人为父母与祖辈、非独生子

女学生心理问题风险较低(ＯＲ 值分别为 ０.３８ꎬ０.５８)(Ｐ 值均<０.０５)ꎮ 结论　 性别、学段、住校情况、监护人类型和管教方式

为云南省西部中小学生心理健康问题主要相关因素ꎮ 建议加强心理健康教育ꎬ关注留守儿童心理健康ꎬ促进中小学生健康

成长ꎮ
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　 　 心理健康问题在青少年群体中呈长期上升的趋

势[１－３] ꎬ而中小学时期对于塑造个体性格、推动认知发

展及构建世界观具有不可估量的重要性ꎮ ２０２２ 年数

据显示ꎬ我国抑郁症患者人数已近 ５ ０００ 万ꎬ其中儿童

及青少年占比达 ３０.２８％[４] ꎬ心理健康问题正呈现低龄

化趋势[５] ꎮ 为改善学生心理健康状况ꎬ国家相继出台

了«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» 等一系列政策文件[６] ꎮ 云南

省位于我国西南边陲ꎬ交通受限ꎬ教育资源相对匮乏ꎬ
为当地青少年在获取心理健康信息和资源方面带来

了挑战ꎮ 鉴于此ꎬ本研究聚焦于云南省西部地区ꎬ旨
在深入调查中小学生的心理健康状况及其相关因素ꎬ
采用潜在类别分析( ｌａｔｅｎｔ ｃｌａｓｓ ａｎａｌｙｓｉｓꎬＬＣＡ)方法将

学生的心理健康分为不同类别ꎬ以更精准地识别学生

心理问题的多样性和复杂性ꎬ为制定针对性的心理健

康干预措施提供科学依据ꎮ

１　 对象与方法

１.１　 对象　 采用分层整群抽样方法ꎬ于 ２０２４ 年 ６ 月

选取云南省迪庆州、临沧市、保山市西部三地ꎬ每地再

根据经济水平、民族构成、地理位置等因素选取 １ ~ ３
个县市ꎬ每个县市选取 １ ~ ２ 所中学和小学(四至六年

级)ꎬ每个年级抽取 １ ~ ２ 个班级ꎬ共 １８ 所学校ꎬ发放问

卷 ５ ５９０ 份ꎬ收回有效问卷 ４ ５８４ 份ꎬ问卷有效率为

８２.００％(１ ００６ 份问卷调查结果不可信ꎬ予以排除)ꎮ
其中男生 ２ ２３６ 名(４８.８％)ꎬ女生 ２ ３４８ 名(５１.２％)ꎻ
小学生 １ ５７２ 名(３４.３％)ꎬ初中生 １ ６５３ 名(３６.１％)ꎬ
高中 生 １ ３５９ 名 ( ２９. ６％)ꎻ 城 市 学 生 ２ ５０８ 名

(５４.７％)ꎬ农村学生 ２ ０７６ 名(４５.３％)ꎻ走读生１ ３７７ 名

(３０.０％)ꎬ住校生 ３ ２０７ 名(７０.０％)ꎮ 所有研究对象监

护人均签署知情同意书ꎬ确保其自愿参与研究并了解

研究目的及过程ꎬ研究已通过昆明医科大学伦理委员

会审查(批件号:ＨＹＸＹ２０２４ＭＥＣ００００４)ꎮ
１.２　 方法 　 问卷包括两部分ꎬ第一部分为自编式问

卷ꎬ包括人口学信息(性别、年龄等)ꎻ第二部分采用心

理健康诊断测验量表(Ｍｅｎｔａｌ Ｈｅａｌｔｈ ＴｅｓｔꎬＭＨＴ) [７] ꎬ量
表 Ｃｒｏｎｂａｃｈ α 系数>０.８ꎬ效度达到测量学要求ꎬ该量

表包含 ８ 个内容量表和 １ 个效度量表ꎬ共 １００ 题ꎮ 内

容量表包括学习焦虑、对人焦虑、孤独倾向、自责倾

向、过敏倾向、身体症状、恐怖倾向和冲动倾向ꎬ将 ８ 个

内容量表分值划分为 ２ 分类资料ꎬ>８ 分 ＝ １ꎬ≤８ 分 ＝
０ꎬ总分≥６５ 分或内容量表>８ 分者提示心理问题呈阳

性ꎻ效度量表包含 １０ 个条目ꎬ如果被试者选择了极端

选项则该条目得 １ 分ꎬ总分>６ 分提示结果不可信ꎮ
１.３　 质量控制　 调查前ꎬ采用标准化培训统一调查员

指导语及注意事项ꎬ现场配备心理教师应对研究对象

突发情绪反应ꎮ 课题组选择其中 １ 所中学进行预调

查ꎬ２ 周后对同一对象复测以检验信度ꎬＣｒｏｎｂａｃｈ α 系

数均>０.８ꎮ 调查后采用双轨录入系统进行数据双盲录

入ꎬ设置逻辑校验规则ꎬ剔除规律作答、效度不合格及

关键变量缺失>１０％的问卷ꎮ
１.４　 统计学分析　 数据采用 ＳＰＳＳ ２５.０ 软件包进行统

计分析ꎬ计数资料用频数或百分率描述ꎬ计量资料用

(ｘ±ｓ)描述ꎮ 采用 Ｍｐｌｕｓ ８.０ 软件进行 ＬＣＡꎮ 最优模

型确定标准[８] :(１)赤池信息准则( ａｋａｉｋｅ ｉｎｆｏｒｍａｔｉｏｎ
ｃｒｉｔｅｒｉｏｎꎬＡＩＣ)、贝叶斯信息量准则( Ｂａｙｅｓｉａｎ ｉｎｆｏｒｍａ￣
ｔｉｏｎ ｃｒｉｔｅｒｉｏｎꎬ ＢＩＣ)、调整的 ＢＩＣ ( ｓａｍｐｌｅ ｓｉｚｅ￣ａｄｊｕｓｔｅｄ
ＢＩＣꎬａＢＩＣ)的值越小ꎬ表明模型的拟合效果越佳ꎻ(２)
信息熵指数( ｅｎｔｒｏｐｙ)的值若大于 ０.８ꎬ提示类别划分

的准确率能够超过 ９０％ꎻ(３)罗－门德尔－鲁宾校正似

然比检验( Ｌｏ －Ｍｅｎｄｅｌｌ －Ｒｕｂｉｎ ａｄｊｕｓｔｅｄ ｌｉｋｅｌｉｈｏｏｄ ｒａｔｉｏ
ｔｅｓｔꎬＬＭＲ) 和基于 Ｂｏｏｔｓｔｒａｐ 的似然比检验( Ｂｏｏｔｓｔｒａｐ
ｌｉｋｅｌｉｈｏｏｄ ｒａｔｉｏ ｔｅｓｔꎬＢＬＲＴ)的 Ｐ 值若小于 ０.０５ꎬ则表明

ｋ 类模型的拟合程度相较于 ｋ－１ 类模型更为优越ꎻ(４)
平均归属概率矩阵对角线上的值若均高于 ０.７ꎬ则表

明模型的分类结果是可接受的ꎮ 在确定最优模型之

后ꎬ对相关因素进行 χ２ 检验及多元 Ｌｏｇｉｓｔｉｃ 回归分析ꎬ
检验水准 α＝ ０.０５ꎮ

２　 结果

２.１　 中小学生总体心理健康状况　 中小学生 ＭＨＴ 总

分心理问题呈阳性者 ５４１ 名ꎬ阳性率为 １１.８０％ꎬ总体

平均得分(４０.５０±１９.２５)分ꎮ ＭＨＴ 分量表阳性率从高

到低依次为学习焦虑 ５８. ４％ ( ２ ６７９ 名)、过敏倾向

３１.１％(１ ４２６ 名)、自责倾向 ２３.１％(１ ０５９ 名)、对人焦

虑 １５.６％(７１５ 名)、身体症状 １４.８％(６７８ 名)、恐怖倾

向 ８.６％(３９３ 名)、冲动倾向 ７.３％(３３３ 名)ꎻ得分依次

为(８.１０±３.８３ꎬ５.７０±２.７９ꎬ４.９５±３.００ꎬ４.３８±２.７４ꎬ４.９６±
３.４６ꎬ３.０１±２.７５ꎬ２.７０±２.６８ꎬ２.６１±２.４４)ꎮ
２.２　 中小学生心理健康状况潜在类别分析 　 选取 ８
个内容量表为外显变量ꎬ表 １ 显示 ＡＩＣ、ＢＩＣ、ａＢＩＣ 指

标随着类别的增加逐渐变小ꎬ在第 ５ 类别处变大ꎬ
ＬＭＲ、ＢＬＲＴ 的 Ｐ 值<０.０５ꎬ且 Ｅｎｔｒｏｐｙ 值>０.８ꎬ模型拟合

结果良好ꎮ 综合以上结果得出ꎬ将学生的心理健康分

为 ４ 种潜在类别最为合理ꎬ其类别概率见图 １ꎮ Ｃ１ 总

分普遍在 ６５ 分以上ꎬ命名为心理问题严重组ꎬ其心理

问题检出率为 ８５.９％(４０２ 名)ꎻＣ２ 在学习焦虑与过敏

倾向上概率更高ꎬ命名为学习焦虑与过敏组ꎬ其心理

问题检出率为 ６.８％(８８ 名)ꎻＣ３ 在学习焦虑与身体症

状上概率较高ꎬ命名为学习焦虑与身体症状组ꎬ其心
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理问题检出率为 ２５.４％(５０ 名)ꎻＣ４ 总分普遍较低ꎬ命
名为健康组ꎬ其心理问题检出率为 ０ꎮ

表 １　 中小学生心理健康状况的 ＬＣＡ 拟合指标(ｎ＝ ４ ５８４)
Ｔａｂｌｅ １　 ＬＣＡ ｆｉｔ ｉｎｄｉｃｅｓ ｆｏｒ ｍｅｎｔａｌ ｈｅａｌｔｈ ｓｔａｔｕｓ ａｍｏｎｇ

ｐｒｉｍａｒｙ ａｎｄ ｓｅｃｏｎｄａｒｙ ｓｃｈｏｏｌ ｓｔｕｄｅｎｔｓ(ｎ＝ ４ ５８４)

类别个数 ＡＩＣ 值 ＢＩＣ 值 ａＢＩＣ 值 Ｅｎｔｒｏｐｙ 值 ＰＢＬＲＴ值 ＰＬＭＲ值

１ ２１ ９９７.９５ ２２ ０４６.１５ ２２ ０２０.７３ — — —
２ １８ ７３２.４９ １８ ８３４.９１ １８ ７８０.９０ ０.８２ <０.０１ <０.０１
３ １８ ４４６.４８ １８ ６０３.１２ １８ ５２０.５１ ０.７９ <０.０１ <０.０１
４ １８ ３８０.２５ １８ ５９１.１２ １８ ４７９.９１ ０.８１ <０.０１ ０.０２
５ １８ ３８５.９６ １８ ６２４.０６ １８ ４８４.２５ ０.７５ ０.０１ ０.０４

２.３　 中小学生心理健康状况潜在类别的单因素分析

中小学生的各潜在类别在性别、学段、是否住校、监护

人和管教类型组间分布差异均有统计学意义( Ｐ 值

均<０.０５)ꎮ 见表 ２ꎮ

图 １　 中小学生心理健康状况 ４ 种潜在类别各条目

的条件概率

Ｆｉｇｕｒｅ １　 Ｃｏｎｄｉｔｉｏｎａｌ ｐｒｏｂａｂｉｌｉｔｉｅｓ ｏｆ ｉｔｅｍｓ ｆｏｒ ｆｏｕｒ ｌａｔｅｎｔ ｃｌａｓｓｅｓ
ｏｆ ｐｒｉｍａｒｙ ａｎｄ ｓｅｃｏｎｄａｒｙ ｓｃｈｏｏｌ ｓｔｕｄｅｎｔｓ ｍｅｎｔａｌ ｈｅａｌｔｈ ｓｔａｔｕｓ

表 ２　 不同组别中小学生心理问题潜在类别构成比较

Ｔａｂｌｅ ２　 Ｃｏｍｐａｒｉｓｏｎ ｏｆ ｐｏｔｅｎｔｉａｌ ｃａｔｅｇｏｒｉｅｓ ｏｆ ｐｓｙｃｈｏｌｏｇｉｃａｌ ｐｒｏｂｌｅｍｓ ａｍｏｎｇ ｐｒｉｍａｒｙ ａｎｄ ｓｅｃｏｎｄａｒｙ ｓｃｈｏｏｌ ｓｔｕｄｅｎｔｓ ｉｎ ｄｉｆｆｅｒｅｎｔ ｇｒｏｕｐｓ

组别 选项 人数
心理问题

严重组

学习焦虑

与过敏组

学习焦虑与

身体症状组
健康组 χ２ 值 Ｐ 值

性别 男 ２ ２３６ １５０(６.７) ５３５(２３.９) ７６(３.４) １ ４７５(６６.０) １０３.１３ <０.０１
女 ２ ３４８ ３２２(１３.７) ７６５(３２.６) １２０(５.１) １ １４１(４８.６)

学段 小学 １ ５７２ １０８(６.９) ４３５(２７.７) ６０(３.８) ９６９(６１.６) ６８.４２ <０.０１
初中 １ ６５３ １６５(１０.０) ４１３(２５.０) ６０(３.６) １ ０１５(６１.４)
高中 １ ３５９ １９６(１４.４) ４５３(３３.３) ７５(５.５) ６３５(４６.８)

独生子女 是 ８０２ ８７(１０.９) ２０９(２６.１) ４８(６.０) ４５８(５７.０) ６.０２ >０.０５
否 ３ ７８２ ３８２(１０.１) １ ０８９(２８.８) １４８(３.９) ２ １６３(５７.２)

是否住校 是 ３ ２０７ ３５６(１１.１) ９６２(３０.０) １３５(４.２) １ ７５４(５４.７) １８.５５ <０.０１
否 １ ３７７ １１４(８.３) ３３７(２４.５) ６２(４.５) ８６４(６２.７)

监护人 父母 ３ ８６８ ３８３(９.９) １ ０９５(２８.３) １５９(４.１) ２ ２３１(５７.７) １４.４１ <０.０５
祖辈 ６００ ７５(１２.５) １７８(２９.６) ２４(４.０) ３２３(５３.９)
其他∗ １１６ １１(９.２) ２９(２５.０) １４(１１.８) ６２(５４.０)

管教方式 放任型 ７７ １２(１５.７) ９(１１.８) ６(７.８) ５０(６４.７) ８６.７９ <０.０１
民主型 ３ ３８３ ２７７(８.２) ９３０(２７.５) １２２(３.６) ２ ０５４(６０.７)
严厉型 １ ０１８ １７０(１６.７) ３３８(３３.２) ６２(６.１) ４４８(４４.０)
纵容型 １０６ １１(１０.１) ２２(２０.３) ６(５.８) ６７(６３.８)

　 　 注:∗指兄弟姐妹或其他亲戚ꎻ()内数字为构成比 / ％ꎮ

２.４　 中小学生心理健康状况潜在类别的多因素 Ｌｏｇｉｓ￣
ｔｉｃ 分析　 以 ４ 个潜在分类作为响应变量ꎬ将健康组设

为基准组ꎬ将单变量分析中所有变量作为预测因子ꎬ
构建多元 Ｌｏｇｉｓｔｉｃ 回归模型ꎮ 结果显示ꎬ与健康组相

比ꎬ心理问题严重组女生、初中和高中生、严厉型管教

方式的中小学生心理问题风险更高 ( ＯＲ 值分别为

３.０１ꎬ１.８８ꎬ４.０２ꎬ３.５４)ꎻ学习焦虑与过敏组女生、高中

生、住校生、严厉型管教方式的学生心理问题风险更

高(ＯＲ 值分别为 １.８７ꎬ１.５４ꎬ１.３１ꎬ１.８５)ꎻ学习焦虑与

身体症状组女生、高中生、严厉型管教方式的学生心

理问题风险更高(ＯＲ 值分别为 ２.２２ꎬ２.５８ꎬ２.７４)ꎬ监护

人为父母与祖辈、非独生子女学生心理问题风险较低

(ＯＲ 值分别为 ０.３２ꎬ０.３８ꎬ０.５８) ( Ｐ 值均< ０.０５)ꎮ 见

表 ３ꎮ

表 ３　 中小学生心理问题潜在类别多因素 Ｌｏｇｉｓｔｉｃ 分析

[ＯＲ 值(９５％ＣＩ)ꎬｎ＝ ４ ５８４]
Ｔａｂｌｅ ３　 Ｍｕｌｔｉｖａｒｉａｔｅ Ｌｏｇｉｓｔｉｃ ａｎａｌｙｓｉｓ ｏｆ ｌａｔｅｎｔ ｃｌａｓｓｅｓ ｆｏｒ

ｄｅｔｅｃｔｉｏｎ ｒａｔｅ ｏｆ ｐｓｙｃｈｏｌｏｇｉｃａｌ ｐｒｏｂｌｅｍｓ ａｍｏｎｇ ｐｒｉｍａｒｙ
ａｎｄ ｓｅｃｏｎｄａｒｙ ｓｃｈｏｏｌ ｓｔｕｄｅｎｔｓ[ＯＲ(９５％ＣＩ)ꎬｎ＝ ４ ５８４]

自变量 选项
心理问题

严重组

学习焦虑

与过敏组

学习焦虑与

身体症状组
性别 女 ３.０１(２.３１~ ３.９２) ∗ １.８７(１.５８~ ２.２１) ∗ ２.２２(１.５３~ ３.２３) ∗

学段 初中 １.８８(１.２８~ ２.７７) ∗ ０.８７(０.６９~ １.１１) １.１１(０.６５~ １.９３)
高中 ４.０２(２.６９~ ５.９９) ∗ １.５４(１.１９~ １.９９) ∗ ２.５８(１.４９~ ４.４６) ∗

监护人 父母 １.０４(０.４５~ ２.４０) ０.９８(０.５６~ １.７２) ０.３２(０.１５~ ０.７０) ∗

祖辈 １.７６(０.７２~ ４.２９) １.１９(０.６５~ ２.１９) ０.３８(０.１５~ ０.９６) ∗

独生子女 否 ０.８６(０.６２~ １.１９) ０.９８(０.７８~ １.２３) ０.５８(０.３８~ ０.９０) ∗

是否住校 是 ０.８８(０.６２~ １.２５) １.３１(１.０４~ １.６５) ∗ ０.８１(０.５０~ １.３１)
管教方式 放任型 １.８７(０.８２~ ４.２６) ０.４４(０.１８~ １.０６) １.８１(０.６０~ ５.４３)

纵容型 １.１８(０.５１~ ２.７１) ０.７１(０.３８~ １.３２) １.４３(０.４９~ ４.１６)
严厉型 ３.５４(２.６８~ ４.６８) ∗ １.８５(１.５１~ ２.２７) ∗ ２.７４(１.８３~ ４.１２) ∗

　 　 注:∗ Ｐ<０.０５ꎻ性别以男生、学段以小学、监护人以其他、独生子女

以是、住校以否、管教方式以民主型为参照ꎬ因变量以健康组为参照ꎮ
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３　 讨论

本研究结果显示ꎬ云南省西部中小学生的 ＭＨＴ
总体 阳 性 率 为 １１. ８０％ꎬ 低 于 ２０２３ 年 上 海 市 的

１６.６％[９] ꎬ但高于 ２０２３ 年陕西省的 ４. ５３％[１０] 以及

２０２２ 年山东胶州市的 ２.９４％[１１] ꎮ 云南省西部农村地

区教育资源相对匮乏ꎬ存在心理健康教育课程缺失或

不完善等问题[１２] ꎬ使中小学生的心理健康问题难以得

到及时有效的关注和干预ꎬ在一定程度上导致了心理

问题检出率的上升ꎮ ＭＨＴ 分量表所揭示的三大心理

问题———学习焦虑、过敏倾向和自责倾向ꎬ与众多学

者先前的研究成果高度吻合ꎬ均凸显了学习焦虑在学

生心理困扰中的核心地位[１３－１６] ꎮ 这一现象可能源自

多方面因素的共同影响:县级教育行政部门面临的考

核压力、教师专业发展水平不足导致的教学效率低

下ꎬ以及家长教育焦虑的加剧等ꎮ
ＬＣＡ 将学生心理健康状况分为 ４ 类ꎬ且性别间差

异有统计学意义ꎬ心理问题严重组中的女生比例高于

男生ꎬ表明女生可能更易受到心理健康问题的影响ꎮ
女生在面对学业、人际关系等压力时可能表现出更高

的敏感性[１７] ꎮ 其次ꎬ学段因素也与学生的心理健康状

况相关ꎬ心理问题严重组中的高中学生比例高于小学

及初中学生ꎬ可能与高中学业负担加重、升学压力增

大以及青春期心理变化等多重因素有关ꎮ 另外ꎬ心理

问题严重组中的住校学生比例高于走读学生ꎬ可能与

住校生活带来的孤独感、适应困难以及缺乏家庭支持

等因素有关ꎮ 由祖辈监护的学生在心理问题严重组

中的比例高于其他监护人类型ꎬ可能与隔代抚养带来

的沟通障碍、教育方式差异以及缺乏父母直接关爱等

因素有关[１８] ꎮ
多因素 Ｌｏｇｉｓｔｉｃ 回归分析中ꎬ与健康组对比时ꎬ心

理问题严重组女生、初中和高中学生心理问题风险更

高ꎮ 提示相较于女生ꎬ男生在面对心理健康问题时可

能展现出更强的韧性或适应能力ꎻ同时ꎬ小学生相较

于其他年龄段的学生ꎬ可能由于学业压力较小、生活

节奏相对简单ꎬ而表现出较低的心理健康风险ꎻ在学

习焦虑与过敏组中ꎬ男生、初中生、走读生心理问题风

险更低ꎮ 表明这些群体可能在学习压力、过敏反应等

方面具有更强的应对能力或较少的触发因素ꎮ 特别

是走读生ꎬ他们可能因能够频繁与家人交流、获得家

庭支持而展现出更好的心理调适能力[１９] ꎻ在学习焦虑

与身体症状组中ꎬ女生、高中生及接受严厉管教的学

生在全部心理问题类别中风险显著增高ꎮ 这些发现

强调了家庭环境和个人特征在心理健康中的重要性ꎮ
父母作为直接监护人ꎬ可能通过提供情感支持、监督

学习以及培养良好生活习惯等方式ꎬ有助于减轻孩子

的学习焦虑和身体症状[２０] ꎮ 此外ꎬ非独生子女可能因

家庭中的兄弟姐妹互动而学会了分享、合作和解决问

题ꎬ从而增强了心理韧性[２１] ꎮ
根据以上分析结果结合云南西部情况ꎬ政府应特

别重视并统筹推进“减轻义务教育阶段学生过重作业

负担和校外培训负担” “提升学校教育质量和服务水

平ꎬ提升课后服务质量”政策的有效实施ꎬ明确县(市、
区)及各部门职责ꎬ建立适应地区特点的督查考评机

制ꎻ学校层面可以结合云南西部地区的文化背景和学

生特点ꎬ开发适合当地的心理健康教育课程ꎬ帮助学

生建立符合地域特色的心理健康观念ꎬ并为每位学生

建立心理健康档案ꎬ并定期进行测评ꎬ及时发现并解

决学生的心理问题ꎬ 特别是针对学习焦虑等常见

问题ꎮ
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