
居民时空行为与环境污染暴露对健康影响的
研究进展

马 静 1，柴彦威 2，符婷婷 2

(1. 北京师范大学地理科学学部，北京 100875；2. 北京大学城市与环境学院，北京 100871)

摘 要：环境污染是全球共同面对的重大问题之一，严重危害居民的健康状况。已有关于环境污染与健康研究主要

包括宏观区域层面的环境污染与健康指标的相关关系研究；基于居民日常交通出行的空气污染暴露与健康效应的

研究；以及关注社会经济属性，重点探讨黑人、儿童、低收入者等弱势群体所承受的环境负面影响，即环境公正和健

康不平等研究。本文对上述研究进行较为系统的梳理与评价，基于时空行为、环境公正等学科前沿议题，为研究环

境污染与健康之间的复杂性提供多样化的理论视角以及较为完整的分析框架。同时提出，需要将个体时空行为、

环境污染与健康相关联，从微观层面深入研究基于居民时空行为轨迹的环境污染暴露与健康影响机理，挖掘不同

社会、空间背景下的环境公正与健康不平等的内在关系，为发展更为公平、有效的城市与交通规划措施以及环境健

康政策等提供科学依据。
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1 引言

作为世界上最大的发展中国家，中国在过去的

30年间经历了快速的城市化过程以及经济发展阶

段，GDP 年均增长率达到9%左右，但同时也产生了

各种环境污染问题，包括空气污染、水污染、噪音污

染、土壤污染、工业废弃物污染等；其中空气污染

(例如 PM2.5)成为危害居民健康的重大环境问题之

一(Gee et al, 2004)。相关研究表明，2010年中国由

于空气污染所导致的过早死亡人数达 120万左右，

约占世界死亡人数总和的40%(Lim et al, 2012)。随

着空气污染不断加剧，2014年初，北京市气象局频

繁发布霾黄色预警；2015年12月，北京首次启动空

气重污染红色预警，并对机动车出行等实施一系列

限制措施。

长期以来，关于环境污染与健康的研究一直受

到国内外学者的广泛关注。医学、环境流行病学、

健康地理学等不同学科侧重点各异，分别从不同侧

面对其进行研究。如图 1所示，可将环境污染与健

康研究主要划分为三大部分：一是宏观区域层面的

环境污染与健康指标(如各种疾病发病率、死亡率

等)的相关关系研究；二是通过个人时空行为将环

境污染与健康关联起来，从微观层面上分别探讨基

于个人时空行为轨迹的环境(或空气)污染暴露，以

及居民日常交通出行的健康效应(如Body Mass In-

dex, BMI)；三是关注社会经济属性，重点探讨不同

社会群体，尤其是黑人、儿童、低收入者等弱势群体

所承受的环境负面影响，即环境公正(Environmen-

tal Justice)和健康不平等(Health Inequality)相关研究。

本文希望通过对国际层面的环境污染与健康

研究进行较为系统的梳理与评价，关注生活质量、

社会公正、空气污染等热点问题，为今后立足于中
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国城市独特背景的相关研究提供借鉴；同时，基于

时空行为、环境公正等理论视角与学科前沿议题，

为解释环境污染与健康影响之间的复杂性与多样

性提供较为完整的分析框架，深入挖掘环境污染与

居民时空行为的健康影响机理，为减少微观个体居

民的环境污染暴露，发展更为公平的、有效的环境

健康政策等提供科学依据。

2 宏观区域层面的环境污染与健康研究

该类研究主要运用环境医学以及流行病学等

的理论与方法，基于宏观尺度，分析自然因素以及

环境污染等因素的时空演变过程及对人类健康的

影响规律，重点探讨不同环境因素与人类健康之间

的暴露—效应(Dose-response)关系，为制定宏观层

面的环境卫生标准以及预防措施等提供依据(杨林

生等, 2010; 杨彦等, 2014)。其中，作为环境污染的

重要成分之一，空气污染对疾病和健康的影响一直

是多学科研究的重点内容。大量研究表明，细颗粒

物如PM2.5是对人体健康危害最大的污染物，会对呼

吸道疾病、心血管疾病等产生非常显著的负面影响

(Pope, 2000; 阚海东等, 2002）。已有研究分别从空

气污染与肺癌、慢性/急性支气管炎、心脑血管疾病、

住院率、死亡率等与健康紧密相关的多个方面进行

实证分析 (Pope et al, 2002; Reynolds et al, 2003;

Sun et al, 2005; Hart et al, 2013)。这些研究主要基

于空间地域单元的视角，从宏观层面验证不同地方

的空气污染浓度与汇总层面的各种健康指标之间

的相关关系。

关于空气污染暴露的测度与评估是这类研究

的重点内容之一。早期采用的方法是利用空气质

量固定监测点的数据，基于居住区人口分布特征，

假定居民一天24小时停留在同一地方，通常是居住

地，利用临近性、替代性等方法间接测量大都市区

尺度范围内不同地区居民的潜在空气污染暴露量

(Mitchell et al, 2003)。这种间接替代性测度方法较

为简单，并未考虑土地利用类型、交通网络、地形等

因素，因此测量误差较大。随着计算机技术以及地

理信息技术的发展，较为复杂的时空统计模型逐渐

应用于空气污染的扩散、传播与测度研究，大大提

升了空气污染暴露测度的准确性。近期研究主要

根据环境监测点数据，考虑多种地理空间要素，如

土地利用类型、人口密度、交通路网、气候等因素，

通过对长时段、高精度的空气污染浓度值进行地理

空间插值或土地利用回归建模，得出连续的空气污

染浓度曲面，进而对微观环境下的居民污染暴露量

进行测度与评估(Fang et al, 2011)。

此外，在全球风险因素及环境卫生标准方面，

Lim 等(2012)通过对世界上 21 个区域的 67 个风险

因素进行较为系统的健康风险评估，发现从1990年

到 2010年间全球风险因素对疾病负担的贡献发生

较大的转变，主要风险因素从引起儿童传染病的因

素转变为引起成人非传染性疾病的风险因素；其中

环境颗粒物污染成为全球第九大健康风险因素，但

在东亚等国家，该风险因素排名第四(仅次于高血

压，吸烟和饮食结构不合理)。由于环境细颗粒物

引发的患病率显著增加(Pope et al, 2011)，使得美国

加紧制定环境细颗粒物标准，将其年平均值从 15

μg/m3降低为 12 μg/m3。相关研究表明新标准的实

施会为其带来巨大的经济收益(主要可减少健康医

疗和生活福利大量的运营成本)(U.S EPA, 2012)。

相比之下，中国的环境颗粒物标准(35 μg/m3)远远高

于WHO建议的年限值(10 μg/m3)，对居民健康状况

产生巨大威胁，需要综合评估环境保护的经济效益

与健康效应，以制定更为合理的环境卫生标准。

总体而言，这类研究主要基于宏观尺度，探讨

国家、区域等宏观区域层面的空气污染浓度与健康

指标之间的相关关系，未考虑微观个体居民日常的

活动—移动行为，因而本质上是一种潜在的空气污

染暴露测度，并不能准确地反映个体居民真实的空

图1 环境污染与健康研究框架

Fig.1 A framework of research on environmental pollution

and health
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气污染暴露情况，缺乏从微观层面对个体居民的环

境污染暴露及健康效应的正面关注，未能深入挖掘

影响居民健康状况的行为机理及其背后复杂的时

空场景效应，因此未来研究需要从微观层面将环

境、行为与健康关联起来进行综合分析。

3 以时空行为为媒介的环境污染与健
康研究

3.1 城市建成环境对交通出行及健康的影响

城市建成环境与居民出行的关系一直是城市

地理、城市规划、交通等多学科研究的重要内容。

研究表明，城市空间结构(如人口密度、职住关系等)

对居民的出行行为会产生显著的影响，不同类型居

民的日常活动与行为模式表现为一定程度的社会

与空间分异(柴彦威等, 2011; 孟斌等, 2012)。也有

部分学者对社区形态、居民出行以及与空气污染有

关的城市交通碳排放等进行实证分析 (马静等,

2011; 秦波等, 2012; 曹小曙等, 2015)。但是，由于

长期缺乏对居民健康状况的关注，关于交通出行与

个体居民健康的研究总体而言较为缺乏(Handy et

al, 2002; 鲁斐栋等, 2015)。步行、自行车等交通方

式作为重要的体力活动形式之一，被认为是防治肥

胖、心脑血管疾病等慢性病的有效方法，交通出行

是影响人类健康状况的重要的、可干预的因素之一

(Saelens et al, 2008; Alvarado et al, 2013)。

国际上关于交通出行与健康的研究近些年发

展较快，成为热点问题之一。已有研究主要从体育

运动学、城市规划、预防医学等多学科视角，分析交

通方式、通勤时间等因素对居民身体健康状况产生

的影响(Papas et al, 2007; Macmillan et al, 2013)。例

如，基于美国时间利用调查以及饮食健康数据，

Yang 等(2013)研究交通出行与身体质量指数(BMI)

之间的关系，结果表明长时间使用小汽车出行能显

著增加肥胖的比例，而步行、自行车等非机动方式

则有助于降低肥胖。其他学者关于通勤方式、出行

时间与睡眠质量、精神健康以及自评健康等之间的

关系进行的实证研究表明，长距离通勤对健康产生

负 面 影 响 (Greenberg et al, 2005; Hansson et al,

2011)。另外，也有少量关于收入水平、交通出行与

健康关系的研究(Craig, 2005)。

总体而言，近期关于交通出行与健康效应的研

究是在传统城市形态与交通出行研究基础上的延

伸与拓展，此类研究重点关注城市建成环境方面，

通过居民日常交通出行将城市规划与人类健康相

关联，探索如何通过城市与交通规划减少道路交通

事故和非传染性疾病，提高城市宜居性和居民健康

状况。早期研究关注的城市建成环境指标包括密

度(Density)、土地利用混合度(Diversity)及道路设计

(Design)等，之后的研究逐渐在原有3D指标基础上

扩展为 6D 指标,即增加目的地可达性(Destination

Accessibility)、公共交通可达性(Distance to Transit)

以及交通出行需求管理 (Demand Management)等

(Cervero et al, 1997; Ewing et al, 2010)。不同方面

的城市与交通规划措施需要在不同层面执行。例

如，区域层面涉及就业机会的分布，主要活动地点

(医疗、教育、商场等)的可达性，以及停车场的布局

和价格政策等；而社区层面则着重考虑居住密度、

人行道设计以及公共交通可达性等方面。城市规

划主要通过直接或间接地影响居民日常生活和交

通模式的选择进而影响居民健康状况，包括肥胖

症、心脑血管疾病、癌症等身体健康，以及压力、睡

眠质量等精神健康。今后需通过发展紧凑城市，鼓

励居民采用步行、自行车、公共交通等绿色出行方

式，减少小汽车依赖，通过降低风险暴露量进而减

少非传染性疾病及道路交通事故，提升居民整体健

康状况及生活质量(Giles-Corti et al, 2016)。

相比之下，国内关于交通出行与健康的研究尚

处于起步阶段。少量研究从城市规划的视角出发，

分析建成环境对体力活动的影响，以及交通出行的

健康效应等(朱菁等, 2014; 孙斌栋等, 2016)。但以

上研究对城市建成环境及健康方面的测度较为简

单，未能深入挖掘建成环境、交通出行及健康三者

之间的内在关系。此外，没有考虑自然环境如空气

污染对交通出行及健康的影响。例如，在空气质量

良好情况下，步行、自行车等交通方式有利于增加

体力活动和减少肥胖等，对健康产生正面影响；但

在雾霾天，步行、自行车等交通方式的空气污染指

数远大于出租车和私家车，采用步行、自行车方式

出行的居民其空气污染暴露总量要显著大于采用

小汽车出行的居民(Huang et al, 2012)，进而会对其

健康状况如呼吸道疾病等产生负面影响。由此可

见，交通出行(如交通方式、出行距离、出行时间等）

除对居民的健康状况产生直接影响外，还会通过空

气污染暴露对居民的健康状况产生间接影响。环
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境、出行、健康之间存在一个非常复杂的关系。随

着中国多数城市频繁发生雾霾现象，远距离、长时

间的交通出行使得居民长期暴露在不利的环境中，

在一定程度上会增加呼吸道疾病以及心血管疾病

等的发病率(林雄斌等, 2015)。需要综合考虑交通

出行与空气污染暴露对健康的影响。

3.2 居民日常行为模式与空气污染暴露的健康影响

空气污染暴露(Air Pollution Exposure)是指个

体居民与空气污染物直接接触使其暴露在空气污

染中的状态或过程(Ott, 1982)。交通出行作为居民

日常生活的重要组成部分，除直接关联城市建成环

境与健康效应之外，同时也是关联自然环境，如空

气污染与健康的关键要素。不同交通方式微观环

境(Transport Microenvironment)下的空气污染浓度

具有显著差异(Adams et al, 2001)，居民选择不同的

交通出行模式使其承受的空气污染暴露也很不相

同。同时，基于交通出行(尤其是早晚高峰时段)的

空气污染暴露占居民日常污染暴露总量的较大比

例，会对居民的健康状况，例如呼吸道疾病等产生

更为直接和显著的影响(Gulliver et al, 2005)。

基于个体行为研究范式分析居民出行模式与

微观行为环境下的空气污染暴露是国际时空行为

研究的前沿课题。近年来，已有少量从微观层面研

究居民基于交通出行的空气污染暴露的群体差异

(Gulliver et al, 2005; Kaur et al, 2007)。例如，Huang

等(2012)基于通勤者经常使用的两条固定线路，利

用便携式PM2.5实时监测仪对不同交通方式在早晚

高峰时段以及中午时段的空气污染指数进行 18天

的监测，从微观层面研究不同居民基于交通出行的

空气污染暴露的社会差异。结果显示，使用出租车

方式进行通勤的居民其空气污染暴露度要显著低

于采用公共汽车和自行车通勤的居民。如果同时

考虑空气污染物吸入率和出行时间，使用自行车方

式出行的居民其空气污染暴露总量为最大。此外，

Tsai等(2008)通过数名志愿者携带专业微粒质谱仪

对台北地区不同通勤方式(如摩托车、小汽车、公交

车、快速轨道交通等)进行多时段实时监测，显示不

同交通方式的空气污染指数具有显著差异，小汽车

为最低。长时间通勤也是影响使用公共交通方式

出行的居民空气污染暴露总量较大的重要因素

之一。

以上研究从微观层面揭示不同居民由于交通

出行模式的不同导致在空气污染暴露程度上具有

显著的差异。同时，也证明了空气质量固定监测点

的数据并不能很好地代表不同交通方式微观环境

下(尤其是早晚高峰时段)的空气污染浓度(Adams

et al, 2001; Tsai et al, 2008; Huang et al, 2012)。例

如，空气质量固定监测点的数据往往低估了自行

车、摩托车以及地铁等交通方式的细颗粒物污染浓

度，同时往往高估了出租车和私家车的PM2.5污染浓

度。由此可见，不同的交通出行模式决定了不同的

情景变量(Contextual Variables)，不同类型居民由于

其时空行为轨迹的不同会导致其承受的空气污染

暴露具有显著差异 (关美宝等, 2013; 郭文伯等,

2015)，进而也会对其健康效应产生一定的影响。

为此，需要从微观层面深入研究基于居民时空行为

轨迹的空气污染暴露及其社会分异，并对健康效应

的影响机理进行深入研究。

4 环境公正与健康不平等研究

4.1 环境公正

环境公正(Environmental Justice)是基于环境保

护和社会公正相结合提出的一套理论概念，试图确

保不同社会经济属性的人群，即不论其社会经济地

位如何，都应承受同等程度由于社会经济发展所带

来的环境负面影响(Cutter, 1995)。环境公正研究起

源于美国，标志性事件是1982年在美国北卡罗来纳

州一个大型黑人社区反对建立有毒垃圾填埋场。

早期环境公正研究仅限于美国，研究对象聚焦于有

色人种社区，主要关注垃圾填埋场和工业污染源的

不均等分布(Laurent, 2011)。20世纪90年代后期传

播到英国等欧洲国家，主要运用贫困(Deprivation)

指标来研究环境不公正现象，关注的环境因素不仅

包括垃圾填埋场、工业污染源，同时还拓展到空气

质量、洪水灾害、道路交通事故，以及公园绿地的可

达性等(Martuzzi et al, 2010)。相关研究表明，不同

社会经济属性的人群所承受的环境负担存在显著

差异。例如，在发达国家，尤其是英美国家，弱势群

体(如低收入者、黑人等)通常更多地居住在空气污

染比较严重的地方或者有害的工业设施、垃圾填埋

场附近，较多地承受了环境负面影响，其健康状况

也显著低于平均水平(Mitchell et al, 2003; Brulle et

al, 2006)。上述研究，促进了西方发达国家环境公

正理论的提出与发展，并制定相应的环境公正政

策，以促进社会的可持续发展(UN ECE, 1999)。
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然而，也有一些学者认为，在研究环境负担(En-

vironmental Burden)的社会不平等同时，应考虑其

社会分布的形成与发展，怎样才算是一种公平的社

会分布等。例如，一些人住在有害的工业设施附

近，从环境影响的角度来讲对他们是不公平的，但

从其他角度考虑，这些人住在这里可以拥有更便宜

的住房和享有更多的就业机会等。但在深入考虑

环境污染对健康的负面影响的同时，环境公正的理

论及研究就会得到更多的支持。Mitchell等(2003)

的研究表明，2001年英国大约有250万人口居住在

空气质量不符合国家标准的地区；这些人中有超过

50%属于社会经济地位较低的群体，他们对空气污

染所负的责任很小，但却承受着较多的环境负面影

响。由于空气质量标准可看作为政府和市民的一

种社会契约，用来保护公众健康，因此政策制定者

和城市规划者一定要考虑环境因素所带来的健康

不平等的负面影响。

总体而言，关于环境公正的研究表明，边缘社

会群体(例如贫困人群、黑人和儿童)为恶劣的环境

状况承受了更大的负担，包括垃圾污染、工业排放

物及室外空气污染等(Mitchell et al, 2003; Brulle et

al, 2006; Pearce et al, 2008)。基于环境公正视角的

研究重点关注特定人群，如老年人、儿童、贫困人口

以及黑人等弱势群体的环境健康效应，力图证明弱

势群体对空气污染所负的责任很小，但却承受着较

大程度的环境负面影响(Pearce et al, 2010; Chen et

al, 2013)。近期环境公正研究还试图通过长时段的

动态分析，了解环境不平等现象的演变过程。例

如，Mitchell等(2015)通过对 2001-2011年英国空气

质量的动态变化以及不同社会人群所承受的污染

暴露程度进行实证分析，发现富裕地区空气质量改

善最大，而贫困地区空气质量却出现了下降，该状

况将会进一步加剧英国的环境不公正以及健康不

平等现象。

相比之下，中国是世界上最大的发展中国家，

目前正在经历快速的工业化以及城市化进程，同时

也产生了严重的环境污染问题，并对居民健康产生

较大的负面影响。了解这些环境负担如何在不同

的社会人群中分布，以及环境影响与居民健康状况

之间的内在关系，对于更好地保护弱势群体(例如

老年人、小孩和低收入群体)的健康具有至关重要

的作用(Wong et al, 2008; 刘晓霞等, 2012)。目前国

内少数关于环境公正的研究主要集中在空气污染

的时空分布及对居民出行选择的影响等方面。例

如，利用2010年北京两个典型郊区社区居民出行的

GPS数据和活动日志调查数据，郭文伯等测度了不

同交通方式环境下居民日常出行所受到的空气污

染暴露度，并分析了不同人群对于PM2.5空气污染暴

露度的差异性(郭文伯等, 2015)。研究结果表明，中

低收入群体的出行空气污染暴露量要高于高收入

群体，不同社会群体的空气污染暴露度存在显著差

异。总体而言，目前大部分的环境公正研究主要集

中于西方发达国家，尤其是美国和英国。然而，环

境污染问题在发展中国家更为严峻，与公共健康相

关的环境不平等现象也逐渐在发展中国家凸显，但

关于环境公正与健康不平等的研究在发展中国家

却开展较少。

4.2 健康不平等研究

世界卫生组织的相关报告表明，所有的城市环

境都会产生“系统性的、社会性的、不公平的”健康

不平等现象，这种现象在不同的国家和地区表现特

征和不平等程度具有显著差异，一定程度上是由于

不同地域的营养水平、人口结构及流行病传播造成

的(WHO, 2010)。一般而言，社会经济更为贫困的

地区传染性疾病和非传染性疾病的发病率和死亡

率更高(Giles-Corti et al, 2016)。Holdaway(2010)对

中国面临与环境相关的主要健康风险因素进行了

概述，并得出结论：“需要深入研究环境问题、贫困

和健康不平等之间的关系，总之，我们需要知道更

多关于中国环境健康风险的地理和人口的差异性，

以及找出哪些群体的健康状况更易受到环境问题

的影响”。利用抽样调查数据或多时间序列观察数

据，在国家、区域、城市等不同空间尺度上对环境污

染和健康不平等的分析表明，环境污染的负面影响

在社会、经济和人口层面上分布不均匀，脆弱或贫

困群体，特别是老年人和流动人口等弱势群体承担

着环境污染所导致的更大的健康风险和伤害。另

外，社会经济属性与城市建成环境具有内在联系，

不同社会经济属性的人群居住地(和就业地)具有显

著差异，而不同地方的空间特征、可达性等背景因

素对健康不平等产生重要影响(Chakraborty et al,

2011; Chen et al, 2013; Ma et al, 2017)。

此外，交通出行方式通过影响环境、社会以及

行为等多种风险暴露因素，是造成城市内部和城市

之间健康不平等现象产生、持续以及加剧的重要因

素之一(Stevenson et al, 2016)。低收入者、老年人、
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残疾人等弱势群体较少能享受到由于小汽车发展

而带来的交通便利、舒适度等各种福利，但他们却

很有可能承受了更多的由于机动交通依赖所产生

的各种负外部性，如空气污染、噪音污染、道路交通

伤害等，对他们的健康状况产生严重危害(Giles-

Corti et al, 2016)。在城市规划、交通发展以及环境

健康政策等的制定与实施过程中，需要优先考虑弱

势群体的需求与利益，创建适宜绿色出行的紧凑城

市，减少健康不平等现象，促进社会可持续发展

(Sallis et al, 2016)。

整体而言，目前关于环境公正与健康不平等的

研究相对较为缺乏，尤其是在发展中国家，比如中

国，关于环境负担的社会与空间分布，以及环境不

公正现象如何对居民健康不平等产生影响的研究

甚少。这主要原因是受数据限制。在中国，有关环

境污染和健康数据是由不同的政府部分或机构为

不同目的收集的，这些数据通常不能公开访问或跨

平台共享(Holdaway, 2010)。环境污染统计数据(例

如空气质量，工业废弃物，垃圾填埋场等）主要在较

大空间地域单元如城市尺度上公布，因此无法用于

研究城市内部不同人群暴露于环境危害的社会与

空间差异性(Chen et al, 2013)。此外，中国没有针对

所有人口进行的健康普查数据，而医院的病历数据

也难以获取。因此，在缺乏政府支持的情况下，学

者很难获得大样本微观空间尺度的环境风险和健

康数据，在一定程度上限制了中国环境公正与健康

不平等研究的开展(Ma et al, 2017)。

然而，作为世界上最大的发展中国家，中国是

研究环境公正及健康不平等的重要案例地区。从

环境公正的角度看，中国是一个追求社会主义市

场经济的国家，也是世界上消费经济增长最快和

中产阶级比例上升最快的国家，在政治上倡导平

等主义原则，也就意味着所有环境不平等现象是

不公正的。目前中国正面临重大的环境污染问

题，严重危害居民的健康状况，在发展环境保护、公

共卫生和更广泛的社会政策等方面，研究环境污

染、健康不平等和人口结构之间的内在关系是紧迫

而必要的。需要从微观层面深入了解各种环境危

害的社会与空间分布，以及环境公正与健康不平等

之间的内在关系，有助于帮助政府决策者更好地制

定针对相应风险灾害、人群和地方的环境保护和公

共健康政策。

5 结论与讨论

总体而言，已有环境污染与健康研究主要集中

于宏观区域层面，以空间(通常是居住地)作为研究

单元，缺乏从微观层面对个体居民、即“人”这一行

为主体的时空行为及其健康效应的关注。例如，已

有空气污染研究主要利用空气质量固定监测点数

据验证不同地方的空气污染浓度与宏观区域层面

的健康指标之间的关系，缺乏对微观个体居民活动

—移动行为的正面关注，忽略交通出行作为连接空

气污染暴露与健康机制这一关键要素，较少考虑微

观个体居民时空行为模式及空气污染暴露等方面

的社会分异，及其对健康不平等产生的影响。近年

来，部分研究逐渐转向微观层面的分析，关注城市

建成环境对居民出行模式及健康效应的影响，以及

基于居民时空行为轨迹的空气污染暴露测度与评

估。研究视角逐渐多样化，采用的方法也更为复

杂，但整体缺乏对居民健康影响机理的微观行为分

析及综合评价。

基于多学科研究范式，本文尝试构建环境、行

为与健康研究的综合分析框架。如图 2所示，时空

行为是连接环境风险与健康效应的关键要素。城

市建成环境主要通过直接影响居民日常生活方式

及时空行为模式的选择，进而对居民健康状况，如

肥胖症、心脑血管疾病、精神压力等产生间接影

响。与此同时，自然环境如空气污染、噪音污染、水

污染等因素除对居民健康状况产生直接影响之外，

还可通过居民时空行为模式差异影响其环境污染

暴露量，进而对居民健康状况，如呼吸道疾病等产

生间接影响。由此可见，环境、行为与健康三者之

图2 环境、行为与健康三者的关系

Fig.2 Relationship between environment, behavior, and health
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间的关系非常复杂，需要多学科、跨视角的综合分

析。未来研究可利用 GPS、便携式环境质量监测

仪、信息通讯网络等技术与手段，基于个体时空行

为视角，将环境要素、居民日常行为模式与健康直

接关联，从微观层面深入挖掘居民时空行为与环境

污染暴露的健康影响机理，更好地理解影响居民健

康效应的微观行为机制及环境因素，通过调控交通

政策、规划措施等手段以及优化居民行为模式等鼓

励居民绿色出行，减少环境污染暴露量，提高居民

整体生活质量及健康状况，促进城市和社会的可持

续发展。

此外，中国正在经历快速郊区化以及城市空间

重构过程，不同类型居民由于受不同程度的宏观制

度性因素(如户籍制度、郊区保障性住房政策)的影

响以及自身经济能力的制约，居民在日常活动与行

为模式等方面产生一定的社会与空间分异。在宏

观的环境污染背景下，微观个体居民所承受的各种

环境污染暴露量是否具有显著差异？低收入者、流

动人口、老年人等弱势群体是否承受了较大程度的

环境负面影响？不同类型居民在生活质量及健康

状况等方面是否又具有显著的社会与空间分异？

其影响机制是什么？这些问题的研究有助于从微

观层面深化对环境公正的理解与认识，更好地挖掘

环境公正与健康不平等之间的内在关系；同时也将

为制定发展更为有效的、公正的环境与健康政策提

供科学依据。
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Progress of research on the health impact of people's space-time behavior
and environmental pollution exposure

MA Jing1, CHAI Yanwei2, FU Tingting2

(1. School of Geography, Beijing Normal University, Beijing 100875, China;

2. College of Urban and Environmental Sciences, Peking University, Beijing 100871, China)

Abstract: Environmental pollution is a major problem worldwide, subjecting people to serious health risks.

Numerous studies on environmental pollution and health impact have been conducted, focusing on various

aspects such as the associations between environmental pollution and health at the aggregate level, air pollution

exposure and health effects based on daily travel behavior of residents, and environmental justice and health

inequality. The environmental justice and health inequality research focuses on the adverse environmental

impacts on the disadvantaged groups, such as the minority, children, people with low- level income, and

migrants. This article aims to provide a comprehensive review on environmental pollution and health studies

from various perspectives, and presents a diversified research framework to investigate the complexity between

environmental pollution and health. Moreover, we propose that future research needs to link individual space-

time behavior with environmental pollution and health, to explore the microscale or personal-level real-time air

pollution exposure and its health effects based on the residents' space- time behavior trajectory. More research

needs to be conducted to investigate the complex relationship between environmental justice and health

inequality at microscale under different social and spatial contexts, in order to develop more just, effective urban/

transportation planning measures and environmental health policies.

Key words: health; travel behavior; air pollution exposure; environmental justice; health inequality
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