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【摘要】目的：了解贵州省黔南州易地扶贫搬迁儿童心理健康状况，及其与社会适应的关系。方法：以贵州省黔南

州９４８名易地扶贫搬迁初中生为研究对象，采用心理健康诊断测验 （ＭＨＴ）和少年儿童社会适应量表测量心理健康状
况和社会适应。结果：心理健康总均分为 （３６８５±１６７５），阳性检出率为４７５％，其中学习焦虑 （４５４６％）、过敏倾
向 （２５６３％）、身体症状 （２３３１％）、自责倾向 （２０６８％）检出率较高。ＭＨＴ总分和各维度之间有性别差异 （Ｐ＜
００５），女生得分高于男生；不同年级学生的心理健康水平差异有统计学意义，七年级学生的 ＭＨＴ得分 （Ｆ＝５１６，Ｐ
＜００５）高于九年级的学生；在对人焦虑、身体症状、恐怖倾向、冲动倾向、ＭＨＴ总分方面，父母不同婚姻状况的学
生得分有显著性差异 （Ｐ＜００５）；父母不同外出务工情况学生心理健康水平差异无统计学意义 （Ｐ＞００５）。结论：
ＭＨＴ总分与父母婚姻状况呈正相关 （Ｐ＜００１），与社会适应总分和各维度均呈负相关关系 （Ｐ＜００５或Ｐ＜００１）；回
归分析结果显示，性别、年级、父母婚姻状况、活动参与、生活独立、人际友好是ＭＨＴ总分的影响因素。
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　　儿童的心理健康状况一直是社会关注的焦点，学者
大多从现状和影响因素等方面进行研究。然而对易地扶

贫搬迁儿童心理健康状况的相关研究较少。“易地扶贫搬

迁”是针对处于恶劣生存和发展环境下的农村贫困人口，

通过搬迁安置的方式，将他们从原居住地转移到更适宜

的地区，从根本上提升其生存和发展条件，进而帮助其

实现脱贫致富［１］。贵州省作为全国脱贫攻坚的主战场，

始终把易地扶贫搬迁作为实施精准扶贫、精准脱贫的有

力抓手，取得了显著的成效。而在搬迁过程中，儿童作

为特别需要关注的群体，由于其学习和生活环境发生了

巨大的变化可能会引起一系列的心理问题。社会适应作

为心理健康的重要组成部分，以往的研究表明社会适应

与心理健康有着密切的关系［２－５］。因此，本研究通过对贵

州省黔南州儿童心理健康状况进行实地测量，了解当地

易地扶贫搬迁儿童心理健康的真实状况，并分析其与社

会适应的关系和影响因素，为易地扶贫搬迁儿童的心理

健康教育和干预提供科学依据，促进其在新环境中的健

康成长。

１　对象和方法
１１　对象　本研究选取了黔南州福泉市、瓮安县、平塘
县、三都水族自治县四所易地扶贫搬迁安置点学校，针

对初中三个年级开展调查，每个年级各抽取一个班级进

行团体施测，每个班均由１名经过培训的教师和２名大学
生共同组织测试。本次调查共发放问卷１０００份，收回问
卷９６０份，剔除填写不完整的问卷，有效问卷９４８份，有
效率为９８７５％。

１２　方法　
１２１　自制学生一般情况调查表　包括性别、年级、父
母亲婚姻状况 （在婚、非在婚）、父母外出务工情况 （近

半年内父母均无外出、父母其中１人外出、父母均外出）
等。

１２２　中小学生心理健康诊断测验量表 （ＭｅｎｔａｌＨｅａｌｔｈ
Ｔｅｓｔ，ＭＨＴ）　该量表由周步成［６］修订，共有 １００个条
目，分为１个效度量表和８个维度 （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、冲动倾向），采用２点计分法，“是”计１分，“否”
计０分。各维度得分≥８分被认为在该维度上存在严重的
心理问题。全量表总分≥６５分被认为存在一定的心理困
扰或者障碍。本研究中问卷的Ｃｒｏｎｂａｃｈα系数为０９３，各
维度Ｃｒｏｎｂａｃｈα系数为０７２～０８６。
１２３　少年儿童社会适应量表　该量表由胡韬等［７］编制

而成，共有４８个条目，采用５级评分法，１＝完全不符
合，５＝完全符合。总量表由人际友好、活动参与、学习
自主、生活独立、环境满意、人际协调、社会认同和社

会活力８个维度组成，总分范围为４８～２４０分，得分越高
表明社会适应水平越好。本研究中问卷的Ｃｒｏｎｂａｃｈα系数
为０９２，各维度Ｃｒｏｎｂａｃｈα系数为０７１～０８３。
１３　统计方法　应用ＳＰＳＳ２６０进行统计学分析，方法包
括一般性描述统计、独立样本 ｔ检验、单因素方差分析、
共同方法偏差检验、Ｐｅａｒｓｏｎ相关分析和多元线性回归分
析，检验水准α＝００５。
２　结果
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２１　共同方法偏差检验　ＫＭＯ检验值为０８２８，巴特尔
特球形检验的χ２／ｄｆ＝５１，Ｐ＜０．０１，表明适合进行因子
分析。对所有条目进行未旋转的探索性因素分析，４６个
特征根大于 １的公因子被抽取出。第 １个主成分解释的
变异量为 １１５１％，小于 ４０％的临界标准，即本研究中
共同方法偏差不明显。

２２　学生心理健康状况　总均分为 （３６８５±１６７５），
学习焦虑得分最高 （６９２±３２８），有１４５人总分超过６５
分，心 理 问 题 检 出 率 为 ４７５％，其 中 学 习 焦 虑
（４５４６％）、 过 敏 倾 向 （２５６３％）、 身 体 症 状

（２３３１％）、自责倾向 （２０６８％）检出率较高；ＭＨＴ总
分和各维度之间有性别差异 （Ｐ＜００５），女生得分高于
男生。

２３　父母不同婚姻状况学生ＭＨＴ得分比较　父母非在婚
学生在总分和各维度得分均高于父母在婚学生，在对人

焦虑、身体症状、恐怖倾向、冲动倾向、ＭＨＴ总分方面，
父母不同婚姻状况的学生得分有显著性差异 （Ｐ＜００５）；
在学习焦虑、孤独倾向、自责倾向、过敏倾向方面，父

母不同婚姻状况的学生得分无显著性差异 （Ｐ＞００５）。
２４　不同年级学生ＭＨＴ得分比较　不同年级学生的心理
健康水平差异有统计学意义。七年级学生的 ＭＨＴ得分
（Ｆ＝５１６，Ｐ＜００５）高于九年级的学生；七年级的学生
在学习焦虑 （Ｆ＝５１，Ｐ＜００５）得分高于九年级的学
生；七年级、八年级学生的孤独倾向 （Ｆ＝９１１，Ｐ＜
００１）、自责倾向 （Ｆ＝４２９，Ｐ＜００５）高于九年级的学
生；七年级的学生在过敏倾向 （Ｆ＝５５８，Ｐ＜００１）高
于九年级的学生。经过两两比较对人焦虑 （Ｆ＝０１９，Ｐ
＜００５）未表现出差异 （Ｐ＞００５）。
２５　父母不同外出务工情况学生ＭＨＴ得分比较　父母不
同外出务工情况学生心理健康水平差异无统计学意义。

父母均外出务工情况学生在学习焦虑 （Ｆ＝４９，Ｐ＜
００５）得分高于父母均未外出务工和１人外出务工的学
生；父母１人外出务工情况学生过敏倾向 （Ｆ＝３７４，Ｐ
＜００５）得分高于均未外出务工的学生；均未外出务工
学生在恐怖倾向 （Ｆ＝４１４，Ｐ＜００５）得分低于父母１
人外出务工和均外出务工的学生。

表１　不同人口学特征的扶贫搬迁儿童心理健康量表得分比较

ＭＨＴ 心理问题
检出人数

男生
（ｎ＝４９８）

女生
（ｎ＝４５０） ｔ值 Ｐ值 父母在婚

（ｎ＝７０４）
父母非在婚
（ｎ＝２４４） ｔ值 Ｐ值 合计

学习焦虑 ４３１ ６１５±３１５ ７７６±３２１ －７８２ ０００ ６８３±３２９ ７１６±３２２ －１３７５ ０１７ ６９２±３２８
对人焦虑 ９１ ３４７±２２１ ５０４±２３４ －１０５７ ０００ ４１±２４３ ４５４±２３ －２４４ ００２ ４２１±２４
孤独倾向 １７ ２３８±１９４ ２７±２１１ －２４２ ００２ ２４７±２ ２７±２１ －１５４１ ０１２ ２５３±２０３
自责倾向 １９６ ４３７±２４７ ５６１±２６２ －７５ ０００ ４９１±２５７ ５１１±２７４ －１０３ ０３ ４９６±２６２
过敏倾向 ２４３ ５２５±２５２ ６２６±２０６ －６７２ ０００ ５６５±２３３ ５９４±２４５ －１６４９ ０１ ５７３±２３６
身体症状 ２２１ ４４８±３０４ ５９２±２９４ －７３６ ０００ ５０２±３０８ ５５７±３０１ －２４２６ ００２ ５１６±３０７
恐怖倾向 ８０ ２３８±２２５ ３７８±２６９ －８７５ ０００ ２８７±２４８ ３５４±２７５ －３５３２ ０００ ３０４±２５７
冲动倾向 ５７ ２３６±２１９ ３５８±２７０ －７６２ ０００ ２８±２４７ ３３４±２６２ －２８７ ０００ ２９４±２５２
总分 １４５ ３１８１±１５８８４２４３±１５９２－１０２８ ０００ ３５９４±１６６８３９４７±１６７１ －２８４５ ００１ ３６８５±１６７５

　　注：Ｐ＜００５，Ｐ＜００１。

表１（续）　不同人口学特征的扶贫搬迁儿童心理健康量表得分比较
ＭＨＴ 年级 父母外出务工情况

①七年级
（ｎ＝４０４）

②八年级
（ｎ＝２６０）

③九年级
（ｎ＝２８４） Ｆ值 两两比较

（Ｐ＜００５）
①均未出
（ｎ＝３５９）

②１人外出
（ｎ＝３１２）

③均外出
（ｎ＝２７７） Ｆ值 两两比较

（Ｐ＜００５）
学习焦虑 ７２３±３２５ ６９６±３２５ ６４３±３２９ ５１ ①＞③ ６６５±３２５ ６７７±３３８ ７４３±３１５ ４９ ①、②＜③
对人焦虑 ４２７±２２９ ４１９±２５ ４１６±２４７ ０１９ ４２８±２４４ ４１２±２３８ ４２５±２３９ ０４
孤独倾向 ２８±２２ ２５６±２０１ ２１３±１６８ ９１１ ①②＞③ ２６±１９５ ２６６±２０９ ２３±２０５ ２５９
自责倾向 ５１７±２６９ ５０４±２５７ ４５９±２５２ ４２９ ①②＞③ ４９２±２５２ ４８７±２７６ ５１２±２５７ ０７１
过敏倾向 ６±２３７ ５６５±２３８ ５４１±２３ ５５８ ①＞③ ５５２±２４２ ６０１±２２３ ５６８±２４２ ３７４ ①＜②
身体症状 ５３６±３１４ ５１９±３１ ４８６±２９３ ２３ ５１８±３２２ ５０８±２９３ ５２３±３０５ ０１８
恐怖倾向 ３２６±２５３ ２９８±２５９ ２８±２５８ ２７８ ２７５±２４９ ３２９±２６４ ３１５±２５４ ４１４ ①＜②、③
冲动倾向 ２９７±２５４ ２９４±２５１ ２８９±２５１ ００８ ３０３±２５５ ３０１±２６１ ２７５±２３７ １１４
总分 ３８５５±１７２８３６８７±１７ ３４４±１５４６ ５１６ ①＞③ ３６２２±１６６５３７２±１７２８３７２７±１６３１ ０４１

　　注：Ｐ＜００５，Ｐ＜００１。

２４　易地扶贫搬迁儿童心理健康状况和人口学因素、社
会适应的关系

２４１　ＭＨＴ与人口学因素、社会适应的相关分析显示，
ＭＨＴ总分与父母婚姻状况呈正相关 （ｒ＝００９，Ｐ＜

００１），与社会适应总分和人际友好、活动参与、学习自
主、生活独立、环境满意、人际协调、社会认同、社会活

力均呈现负相关 （ｒ＝－０３１２、 －０２７１、 －０３３３、 －
０１７２、 －０２８５、 －０１７６、 －０１９４、 －０１９６、 －
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０２４３，Ｐ＜００５或Ｐ＜００１）。
２４２　人口学因素对ＭＨＴ总分和各因子作为因变量，以
性别 （０＝男，１＝女）、年级 （０＝七年级，１＝八年级，
２＝九年级）、父母婚姻状况 （０＝在婚，１＝非在婚）、父
母外出务工情况 （０＝均未外出，１＝１人外出，２＝均外
出）等人口学变量作为自变量，分别进行逐步回归分析。

表３显示，性别、年级、父母婚姻状况是因变量心理健
康、身体状况、恐怖倾向的影响因素，可解释的变异率

为１２２％、６８％、９５％；性别、年级、父母外出务工
情况是因变量学习焦虑、孤独倾向的影响因素，可解释

的变异率分别为７７％、３１％；性别、年级是因变量自
责倾向、过敏倾向的影响因素，可解释的变异率分别为

６７％、６０％；性别、父母婚姻状况是因变量对人焦虑、
冲动倾向的影响因素，可解释的变异率分别为 １１％、
６６％。
２４３　社会适应对ＭＨＴ各因子和总分的逐步回归分析　
分别以ＭＨＴ各因子和总分作为因变量，以社会适应总分
和各维度得分作为自变量分别进行逐步回归分析。结果

显示，对 ＭＨＴ总分的回归分析，有活动参与、生活独
立、人际友好进入回归方程，可解释变异率为 １２６％；
对学习焦虑进行回归分析，有活动参与、人际协调、环

境满意、社会认同进入回归方程，可解释变异率为

２４％；对人焦虑进行回归分析，有活动参与、生活独立、
人际友好进入回归方程，可解释变异率为１２７％；对孤
独倾向进行回归分析，有活动参与、社会活力、人际友

好、学习自主、生活独立进入回归方程，可解释变异率

为２０７％；对自责倾向进行回归分析，有活动参与、学
习自主、生活独立进入回归方程，可解释变异率为

３１％；对过敏倾向进行回归分析，有活动参与进入回归
方程，可解释变异率为４％；对身体状况进行回归分析，
有活动参与、生活独立、人际友好进入回归方程，可解

释变异率为１３６％；对恐怖倾向进行回归分析，有社会
适应总分、人际友好、学习自主进入回归方程，可解释

变异率为 ６７％；对从动倾向进行回归分析，有活动参
与、生活独立进入回归方程，可解释变异率为９％。

表２　 人口学因素对ＭＨＴ的 逐步多元回归分析
因变量 自变量 标准化回归系数 Ｒ２值 Ｆ值
ＭＨＴ总分 ０１２２ ４４９４７

性别 ０３２４

年级 －０１２７

父母婚姻状况 ００９８

学习焦虑 ００７７ ２７１８５

性别 ０２５
年级 －０１１

父母外出打工的情况 ００７２
对人焦虑 ０１１０ ５９４７９

性别 ０３２５

父母婚姻状况 ００７９

孤独倾向 ００３１ １０２２９

性别 －０１４９

年级 ００９１

父母外出务工情况 －００７４

自责倾向 ００６７ ３４０４０

性别 ０２４３

年级 －０１０５

过敏倾向 ００６０ ３０１６４

性别 ０２２１

年级 －０１２１

身体状况 ００６８ ２２８８４

性别 ０２３８

年级 －００８７

父母婚姻状况 ００８２

恐怖倾向 ００９５ ３３９７５

性别 ０２７９

父母婚姻状况 ０１１８

年级 －００９８

冲动倾向 ００６６ ３３６１４

性别 ０２４

父母婚姻状况 ００９３

　　注：Ｐ＜００５，Ｐ＜００１。
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表３　社会适应对ＭＨＴ的 逐步多元回归分析
因变量 自变量 标准化回归系数 Ｒ２值 Ｆ值
ＭＨＴ总分 ０１２６ ４５３５８

活动参与 －０２１５

生活独立 －０１０６

人际友好 －００８９

学习焦虑 ００２４ ６７５８

活动参与 －０１７

人际协调 ００９２

环境满意 －００８９

社会认同 ００８６

对人焦虑 ０１２７ ４５９５４

活动参与 －０１７６

生活独立 －０１２９

人际友好 －０１１３

孤独倾向 ０２０７ １５０４８４

活动参与 －０２７９

社会活力 －０１１６

人际友好 －０１２３

学习自主 ０１３７

生活独立 －０１１２

自责倾向 ００３１ １１２２６

活动参与 －０１５８

学习自主 ０１１５

生活独立 －００９６

过敏倾向 ００４０ ４０９１０

活动参与 －０２０４

身体状况 ０１３６ ５０７９３

活动参与 －０１７０

生活独立 －０１７２

人际友好 －００９５

恐怖倾向 ００６７ ２３６４９

社会适应总分 －０２３２

人际友好 －０１０４

学习自主 ００９１

冲动倾向 ００９０ ４７７２５

活动参与 －０１７８

生活独立 －０１５９

　　注：Ｐ＜００５，Ｐ＜００１。

３　讨论
本次调查结果显示，贵州省黔南州易地扶贫搬迁儿

童心理健康总分诊断为阳性检出率为 ４７５％，高于冯
缦［８］ （１３１％）、梅自颖［９］ （２％）、赵慧莉［１０］ （３５％）、
王爱芬［１１］ （４５３％）等人的研究结果。低于陶婧［１２］

（９９５％）、杨双波［１３］ （７５３％）等人的研究结果。单项
心理问题中，检出率最高的是学习焦虑 （４５４６％），这
与以往的研究结果一致，说明学习焦虑是初中生普遍的

现象，应引起学校和家长的高度重视。其次是过敏倾向

（２５６３％）、 身 体 症 状 （２３３１％）、 自 责 倾 向

（２０６８％），这与宁源［１４］等人的研究结果一致。男女生之

间的心理健康状况存在显著性差异，女生的心理健康状

况要比男生要差，这与梅自颖［９］、王爱芬［１１］、宁源［１４］、

张钲［１５］等人的研究结果一致，女生更容易产生焦虑、孤

独、自责、过敏等心理问题。父母不同婚姻状况学生的

心理健康水平也存在显著性差异，父母非在婚家庭学生

的心理健康水平比在婚家庭学生要差，表明父母婚姻质

量越高，子女的心理健康水平越高，孔海燕［１６］、曾美

英［１７］的研究结论也证实了这一结论。不同年级之间的学

生的心理健康水平也存在显著差异，七年级的心理健康

水平比八年级、九年级的要差，这可能与学生的年龄和

刚进入初中阶段陌生的学习和生活环境有关。父母不同

外出务工情况的学生心理健康水平差异不显著。

研究结果显示，社会适应总分、各维度均与 ＭＨＴ总
分呈负相关关系，说明社会适应性越强心理健康水平就

越高，这与秦国阳［１８］、孙睿［１９］、李杰［２０］等人的研究结

论一致。回归分析结果显示，社会适应能力对心理健康

水平具有良好的预测作用，与王小丽［２１］的研究结果一致。

活动参与、生活独立、人际友好对学生心理健康水平具

有正向预测作用。这可能因为学生通过积极参与趣味性、

参与性、体验性的课外各种文体活动，能够促使大脑分

泌内啡肽等神经递质，带给学生愉悦感，有效缓解或消
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除焦虑、压力、敌对、敏感等心理问题的影响。［２２］积极心

理学认为生活独立是学生行为成熟的外化表现，是心理

健康的重要组成部分，生活独立性强的学生，更能够独

立面对生活中的困难和挑战，能够有效减少或降低焦虑、

依赖、紧张、恐慌等消极心理因素的影响。因此，可以

通过培养个体的自我决定性、个人自主、积极情绪和优

势，可以提升个体的生活独立性，进而增强心理健康和

幸福感。建立良好的人际友好关系有助于增强自我价值

感、形成良好的社会支持，提升个体社会适应能力和心

理健康水平。［２３－２４］性别、年龄、父母婚姻状况对心理健

康水平具有良好的预测作用。父母婚姻状况是学生心理

健康水平的影响因素，与在婚家庭学生相比，非在婚家

庭的学生往往更容易产生焦虑、抑郁、敏感、孤独、冲

动、身体不适等负性心理问题［２５］。提示高水平的社会适

应能力可以作为心理健康的一个保护因素，性别、年级、

父母婚姻状况是心理健康的危险因素。

４　结语
基于以上研究结果，首先，当地教育部门要高度重

视易地扶贫搬迁儿童的心理健康问题，要加强顶层设计，

从制度建设、经费保障、人力资源、组织领导等方面加

强易地扶贫搬迁儿童心理健康服务保障体系建设。其次，

易地扶贫搬迁学校要发挥主体作用，通过课程教育、思

想政治教育、校园文化建设、心理健康服务、社会实践

等方式，健全完善儿童心理健康教育和心理咨询服务体

系，教育引导学生积极参与活动，养成独立的学习和生

活习惯，学会处理人际关系，增强学生社会适应能力，

不断提升学生心理健康水平，为易地扶贫搬迁学校儿童

健康成长营造良好的校园环境。同时，学校要根据性别、

年级差异，开展有针对性的心理健康教育和咨询服务，

满足不同学生群体的需求。最后，要注重家庭教育，完

善家庭功能，建立良好的夫妻和亲子关系，家长要配合

学校关心学生学习和生活方面的问题，教育引导学生形

成良好的价值观念、品德修养和行为习惯，为学生成长

营造健康温馨的家庭环境。
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