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教育与基层公共卫生服务的关系——社会融合的中介作用研究
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【摘　要】为深入贯彻党中央关于实施健康中国战略的决策部署，推动全面建立我国特色优质高效的医疗
卫生服务体系，为人民群众提供全方位全周期健康服务，本研究从教育的角度出发，分析其如何影响基层公共
卫生服务的提供和效果，着重探讨社会融合在其中起到的中介作用。研究框架基于社会资本理论和健康促进模
型，旨在探索教育和公共卫生服务之间相互作用机制，以及社会融合对增强其相互作用的正面影响。
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引言：

从广义上进行分析，社会融合基于不同背景、文

化以及身份的个体、群体在社会结构、文化框架内所

进行的共存交互以及和谐发展等层面，其属于个体、

群体的参与过程。在我国多元化社会环境中，社会融

合较为必要，其是促进跨文化交流、经济参与、政治

包容以及社区和谐等多个方面的关键。因此，需基于

社会融合中介作用，持续加强教育在基层公共卫生服

务中的体现，以促进健康知识的普及、健康行为的形

成以及公共卫生政策的支持效果。

一、社会融合的定义与维度

（一）经济参与机会公平

经济参与是社会融合的关键维度之一，指的是

所有社会成员，不论其社会、经济背景或文化身份，

均可平等地参与经济活动和享受经济增长的成果。结

合我国社会发展背景，当下需通过教育培训的方式，

不断提高劳动力技能，以此保障可得到公平有效的就

业机会，以通过社会保障系统减少贫困、不平等问题。

（二）文化认同与交流

文化认同与交流，强调促进不同文化背景的人

们之间的相互理解和尊重。结合我国社会文化背景，

此部分涉及保护少数民族文化，鼓励多元文化表达，

以及通过教育和公共媒体增强跨文化沟通、理解。

（三）政治包容与参与

结合我国时代发展背景，政治包容与参与的主要

目的是扩大社会团体和公民组织的参与空间，增强公

民教育，并以更透明、更有效、有责任的方式增强政

府的责任。此参与包括所有个体、群体等，其声音需

被政策制定者听到。

（四）社区和谐与支持网络

社区和谐指的是在社区层面上，通过建立支持

性的社会网络和促进邻里之间的相互帮助，来实现

个体和群体之间的和谐共处。基于我国发展背景，

需加强社区服务和设施，鼓励志愿服务和社区参与，

并通过社会工作、社区建设等内容达到对社区问题

的合理解决。

（五）教育平等与资源分配

教育是实现社会融合的基石，教育平等与资源分

配强调确保所有人，不论其背景，均需要接受质量相

同的教育体系。

二、教育在增强公共卫生服务中的作用

（一）提升健康意识和知识

在公共卫生服务中，需通过系统教育过程，以帮

助个体在此阶段获得有关健康、疾病预防等知识，并

了解与掌握更多的生活方式，此阶段教育在提升个体

健康意识方面起到的作用，使其在个人和社区层面达

到健康发展。

首先，结合我国社会经济的快速发展，我国人民

生活质量得到了提升，人们对健康问题的关注日益增

长，对此开展健康教育更为关键。而将健康教育纳入

学校课程、社区活动乃至媒体宣传中，可以有效地提

高公众的健康知识水平，使人们明确预防疾病的重要

性，并通过学习掌握合理饮食、适度运动等方面的常

识知识等。

其次，为合理帮助公众正确理解和使用医疗保健

资源，需基于教育加深公众对利用基本公共卫生服务

等方面的知识，使其在面对公共卫生突发事件，如传

染病疫情时可及时寻求专业的医疗帮助，且通过教育

还可帮助公众了解并采取有效的预防和控制措施，减

少恐慌和误解，提高社会整体的应对能力。

（二）培养健康行为和生活方式

在培养公众健康行为和生活方式方面，结合系统
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教育与信息传播，公众可认识到健康生活方式对自身

的长期影响，而教育则可从知识、工具等层面，帮助

公众做出更健康的选择，比如均衡饮食、定期运动、

避免吸烟和酗酒等。

当下我国人民面对的健康挑战较多，其中普遍

是因工作问题导致慢性疾病、精神疾病等。如，由

于工作压力和加班，我国人民面临着精神健康问题，

包括焦虑症、抑郁症、压力过大导致的心理紧张、情

绪不稳定等，且长期处于高压工作环境中，人们会出

现睡眠障碍、疲劳、注意力分散等症状。基于此背景，

需结合教育以社区、企业、媒体宣传等多渠道的健

康教育模式，不断促进公众对健康行为的认识，以

此帮助其可积极采取健康的生活方式。在此基础上，

通过合理的教育还可不断增强公众的自我管理能力，

使其认识到自身的健康情况，并采取有效措施对自己

的健康状况负责，其中包括进行健康监测、疾病预防

以及在必要时寻求专业的健康服务，通过教育还可帮

助公众在面对一系列的健康信息、服务时，可做出更

为明智的决策。

（三）支持和促进公共卫生政策的实施

首先，在提高公共卫生政策的认识度方面，可通

过学校教育、社区培训等途径，将有关的公共卫生信

息传播给公众，使其了解到我国制定的公共卫生政

策，其中包括疾病预防、健康促进以及环境卫生等方

面的政策，在此公众可了解到政策制定的必要性与重

要性，并通过自己的日常行为去支持政策的顺利实

施。

其次，在促进公众参与和社会动员方面，系统教

育可激发公众的参与意识，使其成为公共卫生政策

实施的积极支持者和参与者。例如，参与疫苗接种、

环境清洁活动、健康宣教等在此通过教育宣传，还可

积极鼓励个人和社区积极参与公共卫生活动和倡议，

以此确保通过公众参与落实公共卫生政策，并体现出

政策实施的具体表现。

最后，在增强政策适应性、连续性方面，需考

虑对公共卫生政策对社会健康问题的帮助，在此通

过教育让公众认识到当前公共卫生挑战和应对措施，

使其了解到政策制定与社会健康的关系，以此不断培

养其对未来健康挑战的适应能力、解决能力等，以应

对新的健康问题。

三、发挥社会融合的中介作用，加强教育与公共

卫生服务融合策略

（一）促进健康教育的全面融入学校课程

在发挥社会融合中介作用方面，建议以促进健康

教育全面融入学校课程为基础，以从学生入手不断增

强其健康意识，帮助其从小养成良好的健康生活习

惯，以此在全面发展成长中对整个社会的公共卫生水

平产生积极影响。

首先，在融入健康教育方面，建议从课程内容、

教学方法上进行有效创新，而创新的内容需涵盖基本

的健康知识，如营养学、个人卫生、心理健康、疾

病预防、体育运动与健康生活方式等。在此基础上，

所采取的教学方法需注重理论结合实践的方式，以案

例、小组合作等教学方式进行，以此不断激活学生参

与积极性，并提升其学习兴趣。

其次，还需不断加强师资力量建设，在保障健康

教育水平的同时，通过对现有教师进行的培训教育，

可有效提升其在健康教育方面的知识和技能。此外中

小学在教师招聘时加大对具有健康教育背景或资质

的教师的引进力度。同时，鼓励教师采用多样化的教

学资源，如利用数字媒体和网络资源，以此保障健康

教育内容更加生动、贴近学生生活实际。

最后，结合不同学校的实际情况，建议还可发展

出学校独有的特色健康项目，基于实际情况以及地区

情况，需设计出具有自己特色和针对性的健康教育活

动。此活动的设计开展，可有效增强学生的健康知识、

技能，并进一步促进学生对本地区健康问题的了解关

注 [1]。

（二）加强社区卫生教育和资源共享

在加强社区卫生教育与资源共享方面，需明确的

是，社区作为连接我国人民与社会的主要桥梁，其自

身作用较大，对此在加强社区卫生教育与资源共享方

面，是快速达到提升人民健康素养的关键，且还可逐

步构建和谐健康社区的目标。

首先，需提升居民对健康问题的理解程度，在此

需定期在社区内举办各类健康教育活动，如健康知识

讲座、健康生活方式工作坊、疾病预防和健康促进

展览等 [2]。这些活动可为居民提供最新的健康信息，

且需积极鼓励居民参与到所开展的活动中来 [3]。

其次，资源共享内容包括卫生健康资源的物理共

享和信息共享两个方面。其中资源共享为提升社区卫

生服务效率以及其覆盖面的关键，对此需考虑到物理

共享可通过建立社区健康中心或服务站点，集中提供

健康检查、疫苗接种、健康咨询等服务进行；信息共

享需基于网络模式，以网络平台、媒体宣传等手段，

广泛传播健康知识和卫生信息，以此保障每位社区居

民均可及时获取到所需的健康资源和信息。

最后，还需强调社区内部的合作网络模式，通

过社区组织、医疗机构以及非政府组织等合作沟通，

可形成跨部门的合作机制，在此可集成各方资源和专



理论广角

魅力中国 2024.09250

长，共同开展健康教育项目，以此高效实现卫生教育

和资源共享，有效为社区居民提供综合性健康服务，

以及开发适应社区需求的健康促进措施 [4]。

在此基础上，社区还需积极培养出社区卫生志愿

者或健康大使，以此不断加强社区教育的有效途径，

在此志愿者与大使需在社区内发挥领头羊的作用，以

达到传递健康知识，并引导与鼓励居民参与健康活动

的效果，在此可形成良好的健康文化氛围。

（三）提升公共卫生专业人才的教育培训

在提升公共卫生专业人才教育培训方面，其属于

加强教育与公共卫生服务融合的关键举措，结合当下

健康背景，在积极培养高质量的公共卫生服务人才方

面，是进一步构建我国健康社会的基础保障，而此过

程所涉及的内容包括基础教育、高等教育以及继续教

育和专业培训 [5]。

首先，基础教育主要是培养学生的公共卫生理

念，此理念需基于加强公共卫生基础知识普及开始，

并为学生将来选择公共卫生相关专业奠定基础，也为

全社会培养具有基本公共卫生素养的公民 [6]。

其次，在高等教育方面，建议从优化卫生专业课

程设置开始，需加大对实践教学的强化力度，并及时

更新教学内容、引入最新的公共卫生研究成果，以此

鼓励学生参与国际公共卫生项目和交流，进而提升学

生专业能力。此外，高等教育机构应与公共卫生机构、

研究机构以及社区卫生服务中心建立紧密合作，为学

生提供更为丰富的实践机会，使其可在实际工作中应

用所学知识，解决公共卫生问题 [7]。

最后，继续教育与专业培训包括针对的人群为

在职公共卫生专业人才，此过程要求在职公共卫生

专业人才需认识到当下公共卫生领域出现的新知识、

新技术以及新挑战、新机遇等，在此可通过组织定期

的培训课程、研讨会、在线课程等形式进行，以此帮

助公共卫生专业人员更新知识、提升技能，同时也为

其提供交流经验、拓宽视野的平台 [8]。

结束语：

综上所述，在加强教育与公共卫生服务的融合方

面，需合理发挥社会融合作用，以促进健康教育融

入各个中介中，以此不断提升我国人民的健康意识，

使其了解到我国制定的公共卫生服务政策，并提升

自身的健康素养，不断加强对疾病预防、健康习惯等

方面的意识，最终合理提高我国公共卫生服务力度，

保障我国全社会发展健康福祉。
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表 1：加强社区卫生教育和资源共享策略的效果

策略内容 实施前数据 实施后数据 改善百分比 目标群体 时间范围

健康知识讲座参与人数 150 人 300 人 100% 全体社区居民 2023 年 1 月至 2023 年 6 月

社区健康中心访问量 500 次 / 月 800 次 / 月 60% 社区居民 2023 年 1 月至 2023 年 6 月

志愿者和健康大使人数 20 人 50 人 150% 社区志愿者 2023 年 1 月至 2023 年 6 月

健康生活方式工作坊举办次数 5次 10 次 100% 社区家庭 2023 年 1 月至 2023 年 6 月

社区卫生信息平台访问量 1000 次 / 月 2000 次 / 月 100% 全体社区居民 2023 年 1 月至 2023 年 6 月

疾病预防筛查参与率 40% 70% 75% 成年居民 2023 年 1 月至 2023 年 6 月

健康文化氛围满意度调查 70 分 85 分 21.4% 全体社区居民 2023 年 1 月至 2023 年 6 月


