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　　［摘要］目的：估计近十年中国大学生抑郁症患病率，旨在揭示我国大学生抑郁症患病的流行趋势，为日后
制定大学生抑郁症的防控策略提供参考依据。方法：计算机检索ＰｕｂＭｅｄ、荷兰医学文献数据库（Ｅｂａｓｅ）、

Ｃｏｃｈｒａｎｅ图书馆（Ｃｏｃｈｒａｎｅ　Ｌｉｂｒａｒｙ）、中国期刊全文数据库（ＣＮＫＩ）、万方数据库（Ｗａｎｇｆａｎｇ）、维普期刊数据
库（ＶＩＰ）中公开发表的关于中国大学生抑郁症患病率的横断面研究，提取相关数据后运用Ｒ３．６．１软件进行

Ｍｅｔａ分析。结果：共纳入相关文献３７篇，样本量总计５２　６２２人，近十年中国大学生抑郁症患病率的研究
结果分布在８．００％～７４．００％，采用随机效应模型计算的总体患病率为３１．３８％，９５％ＣＩ为（２６．３１％，３６．
４４％）。亚组分析结果表明，性别、地区、年级、生源地、文献质量会对研究结果产生一定影响。结论：近十
年来中国大学生抑郁症的患病率存在着升高的趋势，高校需要加强对大学生心理健康问题的关注。
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　　抑郁症（Ｄｅｐｒｅｓｓｉｏｎ）是一类以显著而持久的心

境低落、兴趣减退和快感缺失等临床表现为特征的

心境障碍，具有高发病率、高复发率、高自杀率及高

致残率等特点，给患者的身心带来了极大的痛苦，也

给患者的家庭和社会造成沉重的负担［１］。近年来，

抑郁症发病率逐年攀升，对社会的影响逐渐增大，已

成为全球主要公共卫生问题之一，根据世界卫生组

织 ＷＨＯ的预测，到２０２０年抑郁症将成为导致过早

死亡和残疾的第二大主要原因［２］。由于生活环境变

化和学习压力过大［３］等因素，抑郁症在大学生群体

中发病率较高，已成为影响大学生心理健康的主要

因素之一，抑郁症对大学生健康成长所造成的危害

不容小觑，轻度、中度抑郁就会影响到大学生的日常

生活和心理调适能力，发展到极端情况还可能导致

较高的自杀风险。

自２００９年以来，大学生抑郁症受到学者和从业

者的广泛关注［４，５］，国内开展多次针对大学人群抑

郁症筛查研究，但是研究结果并不一致，并且多数研

究受到样本量及混杂因素的影响。国内尚未对大学

生抑郁症患病率开展过系统综述研究，且没有通过

定量分析将研究结果合并探究。本研究采用系统综

述和 Ｍｅｔａ分析的方法，拟对中国大学生抑郁症患

病率进行估计，旨在揭示我国大学生抑郁症患病的

流行趋势，为日后大学生抑郁症的防控工作提供参

考依据。

１　资料与方法

１．１　一般资料

计算机检索 ＰｕｂＭｅｄ、荷兰医学文献数据库

（Ｅｂａｓｅ）、Ｃｏｃｈｒａｎｅ图书馆（Ｃｏｃｈｒａｎｅ　Ｌｉｂｒａｒｙ）、中

国期刊全文数据库（ＣＮＫＩ）、万方数据库（Ｗａｎｇ－

ｆａｎｇ）、维普期刊数据库（ＶＩＰ）中公开发表的关于中

国大学生抑郁症患病率的横断面研究，检索时限从

２００９年１月１日～２０１９年８月１日。

１．２　检索策略

计算机检索：中文主题检索词“抑郁症”“情绪障

碍”，“心理健康”二次检索词为“大学生”、“高校”。

英文检索“（ｄｅｐｒｅｓｓｉｏｎ”ｏｒ“ｄｅｐｒｅｓｓｉｖｅ　ｄｉｓｏｒｄｅｒ”ｏｒ
“ｍｅｎｔａｌ　ｈｅａｌｔｈ”）ａｎｄ（“ｃｏｌｌｅｇｅ　ｓｔｕｄｅｎｔ”ｏｒ“ｕｎｉ－

ｖｅｒｓｉｔｙ　ｓｔｕｄｅｎｔ”）ａｎｄ（“Ｃｈｉｎａ”ｏｒ“Ｃｈｉｎｅｓｅ”）ａｎｄ
（“Ｃｒｏｓｓ－ｓｅｃｔｉｏｎａｌ　Ｓｔｕｄｙ”），在上述各数据库中交叉

检索，以免遗漏。ＰｕｂＭｅｄ检索策略见图１。

图１　ＰｕｂＭｅｄ检索策略

Ｆｉｇ　１　Ｓｅａｒｃｈｉｎｇ　ｓｔｒａｔｅｇｙ　ｏｆ　ＰｕｂＭｅｄ

１．３　纳入和排除标准

纳入标准：（１）研究类型必须为２００９～２０１９年

国内外公开发表的关于大学生抑郁症的流行病学横

断面研究；（２）有明确的抑郁界定标准，本研究中的

抑郁是指抑郁情绪，即根据筛检量表界值判断检出

阳性者；（３）样本量至少不低于３００例；（４）原始数据

完整，可提取出抑郁症患病率数据。排除标准：（１）

文献质量差且原始数据无法获取的文献；（２）在紧急

和特殊情况下的压力研究（如地震、流感期间）；（３）

内容和主题不符，如：综述、评论、报道类文献；（４）中

英文之外的其他语言文献。

１．４　文献筛选、资料提取及质量评价

１．４．１　文献筛选　遵从Ｃｏｃｈｒａｎｅ协作网系统评价

员手册５．０．２版关于研究入选的方法，将不同数据

库检索结果导入到文献管理软件 ＮｏｔｅＥｘｐｒｅｓｓ中，

由２名研究者独立筛选文献，交叉核对结果，遇到分

歧无法解决由第３名研究者裁定。首先通过阅读标

题及摘要，排除明显不符合纳入标准的文献。剩余

７８６王蜜源等．近十年中国大学生抑郁症患病率的 Ｍｅｔａ分析



文献阅读全文再次筛选，确定最终符合纳入标准的

文献。筛选流程见图２。

１．４．２　资料提取　提取纳入研究的以下信息或数

据。（１）研究特征：第一作者、发表时间、省份、地区、

样本量、诊断工具；（２）患者特征：年龄、性别、学校类

型、年级、生源地；（３）结局指标：患病率（男、女）。

１．４．３　质量评价　采用美国医疗保健研究与质

量局（ＡＨＲＱ）关于横断面质量评价的清单［６］，总

计有１１个条目，若清单回答结果为“否”或“不清

楚”计０分，为“是”计１分。０～３分文献为低质

量文献，４～７分文献为中等质量文献，８～１１分

文献为高质量文献。

图２　中国大学生抑郁症患病率文献筛选流程图

Ｆｉｇ　３　Ｆｌｏｗｃｈａｒｔ　ｏｆ　ｌｉｔｅｒａｔｕｒｅ　ｓｃｒｅｅｎｉｎｇ　ｏｎ　ｔｈｅ　ｐｒｅｖａｌｅｎｃｅ　ｏｆ　ｄｅｐｒｅｓｓｉｏｎ　ａｍｏｎｇ　Ｃｈｉｎｅｓｅ　ｕｎｉｖｅｒｓｉｔｉｅｓ

ｓｔｕｄｅｎｔｓ

１．５　统计学处理

运用Ｒ３．６．１软件进行统计分析。首先对纳入

文献进行异质性检验，Ｐ≥０．１，Ｉ２＜５０％时提示无

明显统计学异质性，采用固定效应模型；Ｐ＜０．１，Ｉ２

≥５０％提示存在统计学异质性选用随机效应模型进

行合并分析。采用亚组分析探索异质性来源。发表

偏倚使用漏斗图及ｅｇｇｅｒ　ｔｅｓｔ法进行测评。

２　结果

２．１　纳入文献的基本特征

初检获得文献２　１６１篇，经过标题摘要初筛和全

文筛选，最终纳入３７篇［７－４３］文献，所有文献为横断面

研究，其中中文文献２９篇［７－３５］，英文文献８篇［３６－４３］。

总计样本量为５２　６２２人，共检测出１４　９０８例抑郁症

患者。２４ 篇［７，８，１１，１２，１４，１６－１８，２０，２１，２３，２４，２７－３３，３８，４０－４３］文

献报告了性别的详细信息，男生１６　４０８人，检测出抑

郁症患者４　４３０人；女生２０　６５７人，检测出抑郁症５

３９９人。２９篇文献报告了调查地区分布，其中１５

篇［８，１１，１２，１４，１６，２０，２３，２４，２６，２８－３０，３４－３６］文献在北方进行调

查，１４篇［１０，１８，２１，２２，２５，３１，３３，３７－４３］文献在南方进行调

查。３７篇文献中１７篇［７，９，１５，１８，２０，２３，２４，２８，３２－３４，３６－３９，４１，４２］文

献 是 在 医 学 院 进 行 调 查 研 究，２０

篇［８，１０－１４，１６，１７，１９，２１，２２，２５－２７，２９－３１，３５，４０，４３］文献在非医学

８８６ 　海南医学院学报 Ｖｏｌ．２６Ｎｏ．０９Ｍａｙ．２０２０



院进行调查研究。３７篇文献一共涉及１０种诊断工

具：１篇［３７］采用 ＡＤＩ量表，７篇［１３，２３，２８，２９，３３，３４，４１］采

用 ＢＤＩ量表，８ 篇［１７，２２，２７，３１，３２，３６，４２，４３］文献采用

ＣＥＳ－Ｄ量表，１ 篇［３８］文献采用 ＤＡＳＳ２１ 量表，２
篇［８，４０］文献采用ＰＨＱ－９量表，１篇［１１］采用ＳＡＳ量

表，１篇［３５］采用 ＳＣＬ－９０，１篇［２５］采用 ＳＤＩ－１３，１４

篇［７，９，１０，１２，１４－１６，１８－２１，２４，２６，３０］采用ＳＤＳ量表，１篇［３９］

采用ＴＤＱ量表。文献质量采用 ＡＨＲＱ量表进行

评价，结果显示，４篇［１０，１５，１９，２０］文献得分为３分，属

于低质量文献；剩余３３篇文献得分在４～６，均为中

等质量文献。见表１、２。

表１　中国大学生抑郁症患病率文献基本特征

Ｔａｂ　１　Ｂａｓｉｃｓ　ｏｆ　ｌｉｔｅｒａｔｕｒｅ　ｉｎｃｌｕｄｅｄ　ｏｎ　ｔｈｅ　ｐｒｅｖａｌｅｎｃｅ　ｏｆ　ｄｅｐｒｅｓｓｉｏｎ　ａｍｏｎｇ　Ｃｈｉｎｅｓｅ　ｕｎｉｖｅｒｓｉｔｉｅｓ　ｓｔｕｄｅｎｔｓ

作者 年份 地区 年龄 样本量
患病率

总 男 女
医学院

年级

大一 大二 大三 大四 大五

生源地

农村 城市

诊断

工具

董娜 ２０１８　 ４０８　 ２０５（４０８） １１３（２２６） ９２（１８２） 是 ＳＤＳ

任慧敏 ２０１９ 北方 ４６３　 １７１（４６３） ７４（１９７） ８４（２６６） 是 ＢＤＩ

马慧 ２０１９ 北方 １８．３４±０．９０ ９６０ １５２（９６０） 否 ＳＤＳ

周晶晶 ２０１８ 北方 １　５７３　 ３３６（１　５７３） ８４（３９６） ２４７（１　１５７） 否 ８９（４８８）１６４（７４４）８３（３４１） ＰＨＱ－９

史俊芳 ２０１８ ２０．２ ６９１ ５６（６９１） 是 ＳＤＳ

李龙龙 ２０１８　 ６２９　 ２０３（６２９） ９４（２７０） １０９（３５９） 否 １１４（３９１） ８９（２３８） ＣＥＳ－Ｄ

李素军 ２０１８ 北方 ２１．１３±１．１４ ２８０４ ４４３（２　８０４）２７３（１　４６２） １７０（１　３４２） 否 １１４（７６１）１２４（７７４）１２５（７３２）８０（５３７） ＢＤＩ

林芬 ２０１８ 南方 ９１３　 １２０（９１３） ６３（３３９） ５７（４５４） 是 ２７（１８６） ３３（２６０） ２７（１５２） ２６（２２１） ７（６７） ＢＤＩ

刘小锋 ２０１７ 南方 １　１２１　 ３６３（１　１２１） 否 ＳＤＳ

曹文君 ２０１７ 北方 ２０．３２ ２７９７ ４６７（２　７９７） ２０１（９７１） ２６３（１　８２６） 是 １２６（７９９）１４０（８３２）１４８（８５４）５２（３０７） ３２４（９４２） １４０（１　８５３） ＢＤＩ

李雪 ２０１７　 ２　７５０　 ９９３（２　７５０） ３１８（８０８） ６７５（１　９４２） 是 ２１８（７０６）２５１（６５５）２５７（７４２）２６７（６４７） ６５７（１　６９９） ３３６（１　０５２） ＣＥＳ－Ｄ

叶磊 ２０１６ 北方 ８００　 １７８（８００） ７４（４００） １０４（４００） 否 ４６（２００） ３４（２００） ４２（２００） ５６（２００） ＳＡＳ

王金阳 ２０１６ 北方 ４８２　 ２００（４８２） ７３（１９７） １２７（２８５） 否 ５６（１４５）１２０（２８９） １１（２７） ７（２１） ＳＤＳ

张荣华 ２０１６　 ５００　 １６１（５００） 否 ＢＤＩ

和红 ２０１５ 北方 １　１８６　 ３９８（１　１８６） １４２（４１１） ２５６（７５４） 否 １２１（３６４）１４５（４０６）７７（２２７） ５８（１７１） １１５（３１８） ２８４（８５２） ＳＤＳ

赖端 ２０１５　 ８４３　 ７０（８４３） 是 ＳＤＳ

代湘云 ２０１４ 北方 ５５０　 １５３（５５０） 否 ＳＣＬ－９０

李春杰 ２０１４ 北方 ３００　 １１８（３００） ４７（１５０） ７１（１５０） 否 ＳＤＳ

刘爱敏 ２０１４ 南方 ８０４　 ３１２（８０４） １４７（３６３） １６５（４４１） 否 １０１（２７５）１０７（２６３）１０４（２６６） ＣＥＳ－Ｄ

崔然 ２０１３ 南方 ２　５９３　 ７１９（２　５９３）４０６（１　６２８） ３１３（９６５） 是 ＳＤＳ

李社芳 ２０１３ 北方 ４８４　 １７７（４８４） ９８（２４９） ７９（２３５） 是 ＳＤＳ

廖琳 ２０１３　 ６７５　 １６０（６７５） 否 ＳＤＳ

孙莉娟 ２０１３ ２１．００±２．００ ６９０ ５１０（６９０） ４１４（５５８） ９６（１３２） 否 １６７（２４８） ３２８（４４２） ＣＥＳ－Ｄ

杨艳芳 ２０１２ 北方 ２１　 ３３１　 ７１（３３１） ３５（１２５） ３６（２０６） 是 ＳＤＳ

王祖惕 ２０１１ 南方 １８～２２　 １　６８１　 ４００（１　６８１） ２０８（９００） １９２（７８１） 否 １７１（７３２） ２２９（９４９） ＳＤＳ

何志磊 ２０１０ 北方 ２０．７９±３．２８ ９３５ ４５３（９３５） 是 ＢＤＩ

严红虹 ２０１０ 南方 ２１．４７±１．５８ ２２４４ ８８２（２　２４４） 否 ＳＤＩ－１３

高志利 ２００９ 南方 ５４８　 １０３（５４８） 否 ＣＥＳ－Ｄ

张富花 ２０１６ 北方 ９４８　 ３９０（９４８） １８０（４７８） ２１０（４７０） 否 １４９（３７４）１１７（２８２）１０５（２４９） １９（４３） ＳＤＳ

Ｓｈｉ，Ｍｅｎｇ　 ２０１６ 北方 １５～２８　 ２　９２５　 １　９５４（２　９２５） 是 ＣＥＳ－Ｄ

Ｃｈｅｎ，Ｃ　Ｊ　 ２０１５ 南方 １７．４２±１．０３ ６２５ ２０４（６２５） 是 ６９（２０５） ６８（１５５） ９３（２８７） ２（１４） ＡＤＩ

Ｃｈｅｕｎｇ，Ｔｅｒｉｓ　 ２０１６ 南方 １８～２２　 ６６１　 ２３２（６６１） ７０（１８２） １６２（４７９） 是 ＤＡＳＳ２１

Ｈｓｉｕｎｇ，Ｄｅｒ－Ｙｕｎ　２０１９ 南方 ２２．９９±３．０５ ２７７９ ３４２（２　７７９） 是 ＴＤＱ

Ｌｕｎ，Ｋ　Ｗｃ　 ２０１８ 南方 １９．８１±１．４８ １１１９ ７６７（１　１１９） ２８３（４２６） ４８４（６９３） 否 ＰＨＱ－９

Ｓｕｎ，Ｌｉａｎｇ　 ２０１１ 南方 １５～２５　 １０　１４０　 １　７０４（１０　１４０）７３８（４　６８０）９６１（５　４６０） 是 ７１８（５　５１５）９８１（４　６２５） ＢＤＩ

Ｘｕ，Ｙｉｎｇ　 ２０１４ 南方 ７６３　 １７５（７６３） １８（１０２） １５７（６６１） 是 ６０（２７９） ６９（２９５） ３４（１４６） １２（４３） １３１（５６２） ４１（１９０） ＣＥＳ－Ｄ

Ｘｕ　Ｙ　 ２０１６ 南方 １　９０７　 ５６６（１　９０７） ２７７（８９０） ２８９（１　０１７） 否 ＣＥＳ－Ｄ
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表２　中国大学生抑郁症患病率文献质量评价表
Ｔａｂ　２　Ｌｉｔｅｒａｔｕｒｅ　ｑｕａｌｉｔｙ　ｅｖａｌｕａｔｉｏｎ　ｆｏｒｍ　ｏｆ　ｐｒｅｖａｌｅｎｃｅ　ｏｆ　ｄｅｐｒｅｓｓｉｏｎ　ａｍｏｎｇ　Ｃｈｉｎｅｓｅ　ｕｎｉｖｅｒｓｉｔｉｅｓ　ｓｔｕｄｅｎｔｓ
作者 年份 Ｑ１ Ｑ２ Ｑ３ Ｑ４ Ｑ５ Ｑ６ Ｑ７ Ｑ８ Ｑ９ Ｑ１０ Ｑ１１ 总分
董娜 ２０１８　 １　 ０　 ０　 １　 １　 １　 ０　 ０　 ０　 １　 ０　 ５
任慧敏 ２０１９　 １　 １　 ０　 １　 １　 １　 ０　 ０　 ０　 ０　 ０　 ５
马慧 ２０１９　 １　 １　 ０　 １　 １　 ０　 ０　 ０　 ０　 １　 ０　 ５
周晶晶 ２０１８　 １　 １　 ０　 １　 １　 ０　 ０　 ０　 ０　 １　 ０　 ５
史俊芳 ２０１８　 １　 １　 ０　 １　 １　 １　 ０　 ０　 ０　 １　 ０　 ６
李龙龙 ２０１８　 １　 １　 ０　 １　 １　 ０　 ０　 １　 ０　 １　 ０　 ６
李素军 ２０１８　 １　 １　 ０　 １　 １　 ０　 ０　 １　 ０　 １　 ０　 ６
林芬 ２０１８　 １　 １　 ０　 １　 １　 ０　 ０　 １　 ０　 １　 ０　 ６
刘小锋 ２０１７　 ０　 ０　 ０　 １　 １　 ０　 ０　 ０　 ０　 １　 ０　 ３
曹文君 ２０１７　 １　 １　 ０　 １　 １　 ０　 ０　 １　 ０　 １　 ０　 ６
李雪 ２０１７　 １　 １　 ０　 １　 １　 ０　 ０　 ０　 ０　 １　 ０　 ５
叶磊 ２０１６　 １　 １　 ０　 １　 １　 ０　 ０　 ０　 ０　 ０　 ０　 ４
王金阳 ２０１６　 １　 １　 ０　 １　 １　 ０　 ０　 ０　 ０　 １　 ０　 ５
张荣华 ２０１６　 １　 ０　 ０　 １　 １　 ０　 ０　 ０　 ０　 １　 ０　 ４
和红 ２０１５　 １　 １　 ０　 １　 １　 ０　 ０　 １　 ０　 １　 ０　 ６
赖端 ２０１５　 １　 ０　 ０　 １　 １　 ０　 ０　 ０　 ０　 ０　 ０　 ３
代湘云 ２０１４　 １　 １　 ０　 １　 １　 ０　 ０　 ０　 ０　 １　 ０　 ５
李春杰 ２０１４　 １　 １　 ０　 １　 １　 ０　 ０　 ０　 ０　 １　 ０　 ５
刘爱敏 ２０１４　 １　 １　 ０　 １　 １　 ０　 ０　 ０　 ０　 １　 ０　 ５
崔然 ２０１３　 １　 １　 ０　 １　 １　 ０　 ０　 １　 ０　 １　 ０　 ６
李社芳 ２０１３　 １　 １　 ０　 １　 １　 ０　 ０　 ０　 ０　 １　 ０　 ５
廖琳 ２０１３　 ０　 １　 ０　 １　 １　 ０　 ０　 ０　 ０　 ０　 ０　 ３
孙莉娟 ２０１３　 １　 ０　 ０　 １　 １　 ０　 ０　 ０　 ０　 １　 ０　 ４
杨艳芳 ２０１２　 １　 ０　 ０　 １　 １　 ０　 ０　 ０　 ０　 ０　 ０　 ３
王祖惕 ２０１１　 １　 １　 ０　 １　 １　 ０　 ０　 ０　 ０　 １　 ０　 ５
何志磊 ２０１０　 １　 １　 ０　 １　 １　 ０　 ０　 １　 ０　 １　 ０　 ６
严红虹 ２０１０　 １　 １　 ０　 １　 １　 ０　 ０　 ０　 ０　 １　 ０　 ５
高志利 ２００９　 １　 １　 ０　 １　 １　 ０　 ０　 ０　 ０　 １　 ０　 ５
张富花 ２０１６　 １　 ０　 ０　 １　 １　 ０　 ０　 ０　 ０　 １　 ０　 ４

Ｓｈｉ，Ｍｅｎｇ　 ２０１６　 １　 １　 ０　 １　 １　 ０　 ０　 １　 ０　 １　 ０　 ６
Ｃｈｅｎ，Ｃ　Ｊ　 ２０１５　 １　 １　 ０　 １　 １　 ０　 ０　 １　 ０　 １　 ０　 ６

Ｃｈｅｕｎｇ，Ｔｅｒｉｓ　 ２０１６　 １　 １　 ０　 １　 １　 ０　 ０　 １　 ０　 １　 ０　 ６
Ｈｓｉｕｎｇ，Ｄｅｒ－Ｙｕｎ　 ２０１９　 １　 １　 ０　 １　 １　 ０　 ０　 １　 ０　 １　 ０　 ６
Ｌｕｎ，Ｋ　Ｗｃ　 ２０１８　 １　 １　 ０　 １　 １　 ０　 ０　 １　 ０　 １　 ０　 ６
Ｓｕｎ，Ｌｉａｎｇ　 ２０１１　 １　 １　 ０　 １　 １　 ０　 ０　 １　 ０　 １　 ０　 ６
Ｘｕ，Ｙｉｎｇ　 ２０１４　 １　 １　 ０　 １　 １　 ０　 ０　 １　 ０　 １　 ０　 ６
Ｘｕ，Ｙ　 ２０１６　 １　 １　 ０　 １　 １　 ０　 ０　 １　 ０　 １　 ０　 ６

２．２　Ｍｅｔａ分析结果
２．２．１　抑郁症患病率　３７篇文献中关于中国大学生
抑郁症患病率的研究结果分布在８．００％～７４．００％。
对３７项研究结果进行异质性检验，结果显示Ｈ 值＝

１４．２１，ｔａｕ２＝０．０２，Ｉ２＝９９．５０％，表明存在高度异质
性，故选用随机效应模型进行 Ｍｅｔａ分析。采用随机
效应模型计算，合并后的患病率为３１．３８％，９５％ＣＩ
为（２６．３１％，３６．４４％）。森林图见图３。

图３　中国大学生抑郁症患病率森林图
Ｆｉｇ　３　Ｆｏｒｅｓｔ　ｐｌｏｔ　ｏｆ　ｐｒｅｖａｌｅｎｃｅ　ｏｆ　ｄｅｐｒｅｓｓｉｏｎ　ａｍｏｎｇ　Ｃｈｉｎｅｓｅ　ｕｎｉｖｅｒｓｉｔｉｅｓ　ｓｔｕｄｅｎｔｓ

０９６ 　海南医学院学报 Ｖｏｌ．２６Ｎｏ．０９Ｍａｙ．２０２０



２．２．２　亚组分析　亚组分析结果显示，２００９至今，
我国大学生抑郁症的发生情况为男生患病率

（３３．２７％）高 于 女 生 （３２．９４％）；北 方 地 区 高 校
（３２．３５％）抑 郁 症 患 病 率 高 于 南 方 地 区 高 校
（２９．３８％）；调查的样本量越大（２７．８４％），抑郁症患

病率越低；四个年级中大一新生的抑郁症患病率
（２６．０２％）最低；生源地为农村地区（３５．８７％）的大
学生抑郁症患病率高于城市地区（３２．８５％）；低质量
文献中大学生抑郁症患病率（２１．４４％）低于高质量
文献中大学生抑郁症患病率（３２．５８％）。见表３。

表３　中国大学生抑郁症患病率亚组分析

Ｔａｂ　３　Ｓｕｂｇｒｏｕｐ　ａｎａｌｙｓｉｓ　ｏｆ　ｐｒｅｖａｌｅｎｃｅ　ｏｆ　ｄｅｐｒｅｓｓｉｏｎ　ａｍｏｎｇ　Ｃｈｉｎｅｓｅ　ｕｎｉｖｅｒｓｉｔｉｅｓ　ｓｔｕｄｅｎｔｓ

亚组 分类 研究数量 患病率（９５％ＣＩ）（％） Ｉ２（％） Ｈ 值 Ｑ 检验Ｐ 值 Ｅｇｇｅｒ　ｔｅｓｔ

性别 男 ２４　 ３３．２７（２７．４０，３９．１３） ９８．７　 ８．６４ ＜０．０１ ＜０．０１

女 ２４　 ３２．９４（２７．７０，３８．１８） ９８．７　 ８．９１ ＜０．０１ ＜０．０１

地区 北 １５　 ３２．３５（２２．９１，４１．７９） ９９．５　 １４．７５ ＜０．０１　 ０．３８

南 １３　 ２９．３８（２２．２０，３６．５５） ９９．５　 １３．５ ＜０．０１　 ０．０２

样本量 ＜５００　 ６　 ３７．６４（３０．０７，４５．２１） ９３．８　 ４．０２ ＜０．０１ －

５００～９９９　 １７　 ２９．１１（２１．１８，３７．０５） ９９．２　 １１．３５ ＜０．０１ ＜０．０１

１　０００～１　５００　 ３　 ４４．８３（２１．６１，６８．０５） ９９．５　 １４．８１ ＜０．０１ －

＞１　５００　 １１　 ２７．８４（１９．２１，３６．４８） ９９．７　 １９．５５ ＜０．０１　 ０．０９

年级 大一 １２　 ２６．０２（２０．５１，３１．５４） ９７．１　 ５．８４ ＜０．０１ ＜０．０１

大二 １１　 ２９．５６（２２．４８，３６．６４） ９６．８　 ５．５９ ＜０．０１　 ０．０２

大三 １１　 ２８．４２（２２．４７，３４．３６） ９４．３　 ４．１８ ＜０．０１　 ０．０８

大四 １０　 ２６．２４（１７．９７，３４．５１） ９４．８　 ４．３９ ＜０．０１　 ０．４７

生源地 农村 ７　 ３５．８７（２７．６１，４４．１２） ９７．４　 ６．１６ ＜０．０１ －

城市 ７　 ３２．８５（１６．９６，４８．７３） ９９．５　 １４．４９ ＜０．０１ －

文献质量 低质量文献 ４　 ２１．４４（９．１３，３３．７４） ９８．７　 ８．６５ ＜０．０１ －

中等质量文献 ３３　 ３２．５８（２７．１３，３８．０３） ９９．５　 １４．７１ ＜０．０１ ＜０．０１

２．２．３　敏感性分析　采用逐一排除法对纳入的３７
篇文献进行敏感性分析。结果显示，中国大学生抑

郁症患病率稳定在３１．３８％左右，表明此次 Ｍｅｔａ分
析结果的稳定性较好。见表４。

表４　中国大学生抑郁症患病率敏感性分析

Ｔａｂ　４　Ｓｅｎｓｉｔｉｖｉｔｙ　ａｎａｌｙｓｉｓ　ｏｆ　ｐｒｅｖａｌｅｎｃｅ　ｏｆ　ｄｅｐｒｅｓｓｉｏｎ　ａｍｏｎｇ　Ｃｈｉｎｅｓｅ　ｕｎｉｖｅｒｓｉｔｉｅｓ　ｓｔｕｄｅｎｔｓ

Ａｕｔｈｏｒ　 ｐｒｏｐｏｒｔｉｏｎ　 ９５％ＣＩ　 ｔａｕ２　Ｉ２（％） Ａｕｔｈｏｒ　 ｐｒｏｐｏｒｔｉｏｎ　 ９５％ＣＩ　 ｔａｕ２　Ｉ２（％）

Ｏｍｉｔｔｉｎｇ 董娜 ０．３０８６ （０．２５７５，０．３５９７） ０．０２４２ ９９．５０ Ｏｍｉｔｔｉｎｇ 崔然 ０．３１４８ （０．２６２３，０．３６７３） ０．０２５６ ９９．５０

Ｏｍｉｔｔｉｎｇ 任慧敏 ０．３１２２ （０．２６０８，０．３６３７） ０．０２４５ ９９．５０ Ｏｍｉｔｔｉｎｇ 李社芳 ０．３１２３ （０．２６０９，０．３６３８） ０．０２４５ ９９．５０

Ｏｍｉｔｔｉｎｇ 马慧 ０．３１８１ （０．２６６３，０．３６９９） ０．０２４９ ９９．５０ Ｏｍｉｔｔｉｎｇ 廖琳 ０．３１５９ （０．２６４２，０．３６７６） ０．０２４８ ９９．５０

Ｏｍｉｔｔｉｎｇ 周晶晶 ０．３１６６ （０．２６４４，０．３６８７） ０．０２５３ ９９．５０ Ｏｍｉｔｔｉｎｇ 孙莉娟 ０．３０１９ （０．２５３４，０．３５０４） ０．０２１８ ９９．５０

Ｏｍｉｔｔｉｎｇ 史俊芳 ０．３２０３ （０．２６９０，０．３７１５） ０．０２４４ ９９．５０ Ｏｍｉｔｔｉｎｇ 杨艳芳 ０．３１６５ （０．２６５０，０．３６８０） ０．０２４６ ９９．５０

Ｏｍｉｔｔｉｎｇ 李龙龙 ０．３１３５ （０．２６２０，０．３６５１） ０．０２４７ ９９．５０ Ｏｍｉｔｔｉｎｇ 王祖惕 ０．３１５９ （０．２６３７，０．３６８１） ０．０２５３ ９９．５０

Ｏｍｉｔｔｉｎｇ 李素军 ０．３１８２ （０．２６５５，０．３７０８） ０．０２５７ ９９．５０ Ｏｍｉｔｔｉｎｇ 何志磊 ０．３０９０ （０．２５８１，０．３６００） ０．０２４１ ９９．５０

Ｏｍｉｔｔｉｎｇ 林芬 ０．３１８９ （０．２６７２，０．３７０６） ０．０２４８ ９９．５０ Ｏｍｉｔｔｉｎｇ 严红虹 ０．３１１６ （０．２６０１，０．３６３０） ０．０２４６ ９９．５０

Ｏｍｉｔｔｉｎｇ 刘小锋 ０．３１３５ （０．２６１８，０．３６５２） ０．０２４８ ９９．５０ Ｏｍｉｔｔｉｎｇ 高志利 ０．３１７３ （０．２６５６，０．３６８９） ０．０２４７ ９９．５０

Ｏｍｉｔｔｉｎｇ 曹文君 ０．３１７９ （０．２６５２，０．３７０６） ０．０２５８ ９９．５０ Ｏｍｉｔｔｉｎｇ 张富花 ０．３１１１ （０．２５９７，０．３６２４） ０．０２４４ ９９．５０

Ｏｍｉｔｔｉｎｇ 李雪 ０．３１２５ （０．２６０６，０．３６４３） ０．０２５０ ９９．５０ Ｏｍｉｔｔｉｎｇ　 Ｓｈｉ，Ｍｅｎｇ ０．３０３７ （０．２６０７，０．３４６６） ０．０１７０ ９９．３０

Ｏｍｉｔｔｉｎｇ 叶磊 ０．３１６３ （０．２６４６，０．３６８１） ０．０２４９ ９９．５０ Ｏｍｉｔｔｉｎｇ　 Ｃｈｅｎ，ＣＪ ０．３１３４ （０．２６１９，０．３６５０） ０．０２４６ ９９．５０

Ｏｍｉｔｔｉｎｇ 王金阳 ０．３１１０ （０．２５９７，０．３６２３） ０．０２４４ ９９．５０ Ｏｍｉｔｔｉｎｇ　 Ｃｈｅｕｎｇ，Ｔｅｒｉｓ ０．３１２７ （０．２６１２，０．３６４２） ０．０２４６ ９９．５０

Ｏｍｉｔｔｉｎｇ 张荣华 ０．３１３５ （０．２６２０，０．３６５０） ０．０２４６ ９９．５０ Ｏｍｉｔｔｉｎｇ　 Ｈｓｉｕｎｇ，Ｄｅｒ－Ｙｕｎ ０．３１９１ （０．２６７０，０．３７１２） ０．０２５２ ９９．５０

Ｏｍｉｔｔｉｎｇ 和红 ０．３１３２ （０．２６１５，０．３６４９） ０．０２４８ ９９．５０ Ｏｍｉｔｔｉｎｇ　 Ｌｕｎ，ＫＷｃ ０．３０３４ （０．２５５３，０．３５１５） ０．０２１４ ９９．４０

Ｏｍｉｔｔｉｎｇ 赖端 ０．３２０２ （０．２６９０，０．３７１５） ０．０２４４ ９９．５０ Ｏｍｉｔｔｉｎｇ　 Ｓｕｎ，Ｌｉａｎｇ ０．３１７９ （０．２６３０，０．３７２８） ０．０２８０ ９９．５０

Ｏｍｉｔｔｉｎｇ 代湘云 ０．３１４８ （０．２６３２，０．３６６３） ０．０２４７ ９９．５０ Ｏｍｉｔｔｉｎｇ　 Ｘｕ，Ｙｉｎｇ ０．３１６１ （０．２６４４，０．３６７９） ０．０２４８ ９９．５０

Ｏｍｉｔｔｉｎｇ 李春杰 ０．３１１６ （０．２６０３，０．３６３０） ０．０２４５ ９９．５０ Ｏｍｉｔｔｉｎｇ ＸｕＹ ０．３１４３ （０．２６２１，０．３６６４） ０．０２５２ ９９．５０

Ｏｍｉｔｔｉｎｇ 刘爱敏 ０．３１１７ （０．２６０３，０．３６３１） ０．０２４５ ９９．５０ ｐｏｏｌｅｄ ｅｓｔｉｍａｔｅ ０．３１３８ （０．２６３１，０．３６４４） ０．０２４４ ９９．５０

１９６王蜜源等．近十年中国大学生抑郁症患病率的 Ｍｅｔａ分析



２．２．４　发表偏倚　采用ｅｇｇｅｒ　ｔｅｓｔ法和漏斗图检验
各项研究之间是否存在发表偏倚。通过ｅｇｇｅｒ　ｔｅｓｔ
法定量分析，结果显示Ｐ＜０．０１，表明存在发表偏
倚；观察漏斗图中各研究的分布情况，同样显示出存
在发表偏倚。见图４。

图４　中国大学生抑郁症患病率敏感性漏斗图

Ｆｉｇ　４　Ｆｕｎｎｅｌ　ｐｌｏｔ　ｏｆ　ｓｅｎｓｉｔｉｖｉｔｙ　ｏｆ　ｐｒｅｖａｌｅｎｃｅ　ｏｆ　ｄｅｐｒｅｓ－
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３　讨论
本次研究纳入３７篇文献，运用 Ｍｅｔａ分析，得

出近十年大学生抑郁症患病率为３１．３８％，比唐慧
等［４４］的研究结果略高，可能是社会经济发展和知识
更替的加速，给大学生带来更大的心理压力。抑郁
的素质－压力理论是关于抑郁症研究的经典理论框
架，根据素质－压力理论，大学生抑郁症发病率较一
般人群偏高，这可能是由多方面原因造成的。首先
是人格因素，Ｎｏｕｒｉ等［４５］的研究发现神经质得分较
高的人群患抑郁的风险增高，神经质是反映人格的
稳定性的维度，由于心理上的不成熟，大学生的人格
稳定性也较差。其次，高依赖性和缺乏社会经验导
致大学生群体在归因方式和应对方式上存在不同程

度的问题。由于经济条件的改善，当代大学生的家
庭成长环境较好，在家中享受父母呵护的同时也意
味着高依赖性和缺乏社会经验，这进一步放大了大
学生生活上的其他问题，如挫折的承受能力较差、待
人处事上的生疏、人际关系疏远等，增加罹患抑郁症
的风险。再者，随着中国高校招生数量的增加和就

业形势的变化，大学生面临的就业压力较大，“毕业
即失业”的烦恼困扰着大学生群体。最后，繁重的学
业和考试带来的学习压力，人际关系的维护带来的
生活压力，都可能在一定程度上加剧了大学生群体
的抑郁心理。
亚组分析结果显示，在性别方面，近十年我国大

学生男性抑郁症患病率高于女性，与既往研究结果
一致［１８，４６］，这可能是因为在中国大学生就业形势严
峻的背景下，传统的“女主内、男主外”的家庭模式观
念给男性大学生带来的心理压力要高于女性大学

生。在地区方面，北方地区高校抑郁症患病率高于
南方地区高校，这可能是由于地理环境和文化环境
等因素所致，有研究结果显示北方地区日照比南方
更少，会使人更容易感到焦虑抑郁［４７］；在生源地方
面，农村地区的学生抑郁症患病率高于城市地区的
学生，其重要原因之一可能来源于经济状况［４８］，农
村大学生经济状况较差会使其容易自卑敏感；其次
农村生源地的大学生相比于城市生源地大学生需要

适应更大的生活环境变化，农村和城市的巨大差异
也会让农村地区出身的大学生更难适应。在年级分
布上，四个年级中大一新生的抑郁症患病率最低，其
原因可能是因为高年级的学生所面临的学业和生活

上的压力较低年级的学生更大，琐碎繁杂的生活事
件可能带来较高的抑郁发病率。
本研究采用 Ｍｅｔａ分析方法合并了关于中国大

学生抑郁症的流行病学横断面研究的结果，其研究
结果在一定程度上揭示了我国大学生抑郁症患病的

流行趋势。但同时也存在如下的不足之处：（１）本研
究的异质性较大，对得出的结果会产生一定的影响，
因此对于近十年中国大学生患病率的研究还需要进

一步探索。（２）本研究中的抑郁是指抑郁情绪，即根
据筛检量表界值判断检出阳性者，采用此种方式得
出的结果会比实际情况偏大。（３）通过ｅｇｇｅｒ　ｔｅｓｅ
检验和漏斗图可以发现纳入的文献存在一定的发表

偏倚，会对研究结果产生影响。
综上所述，通过 Ｍｅｔａ分析得出近十年来中国

大学生抑郁症的患病率为３１．３８％，存在着升高的
趋势，高校需要加强对大学生心理健康问题的关注。
虽然本研究存在一定的不足之处，但是对于所得出
的结果仍然具有一定的参考价值，今后随着高质量
的横断面研究增多，可以进行重新评价。
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