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新疆某地区福利院儿童心理健康状况调查及对策 
兰栋栋 

(阿克苏地区第四人民医院  新疆阿克苏  843000） 

摘要:目的:新疆某地区福利院儿童心理健康状况调查及对策分析。方法:本研究选择 2023 年 10 月新疆某地区福利院 155 名儿童，采用改良版

SCL-90 量表结合心理访谈分析此类特殊群体儿童心理健康状况以及干预对策。结果:各年级女孩不良情绪比男孩严重（P＜0.05）；本次研究

参考已发表的普通儿童心理健康阳性率作为对照组，和本次研究选择的福利院儿童的心理健康阳性率进行对比，结果显示：福利院儿童心

理健康各维度阳性率、总阳性率均高于普通儿童（P＜0.05）。结论:福利院儿童普遍存在较为严重的心理问题，且女孩心理问题较男孩严重，

采取针对性干预策略，能促使福利院儿童健康生长。 
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福利院收留的是受到一些因素导致失去父母照顾的未成年

人，这些儿童由于得不到来自家庭的关爱和教育，普遍存在一

些心理问题如自卑、焦虑、孤独等，这些不良情绪对福利院儿

童的生长，造成较为严重的不良影响 1-2。临床相关数据显示，

和正常家庭的儿童相关，福利院儿童的心理健康水平低得多，

特别是福利院的女孩，心理问题较为严重[3-4]。福利院儿童的个

性特点主要表现在偏执、敏感、自卑等，普遍存在缺乏生活常

识、适应性差等社会适应与人际沟通问题[5]。而通过分析福利院

儿童心理健康状况，采取有效的引导措施，有利于这些特殊儿

童的健康生长。本研究分析了新疆某地区福利院儿童心理健康

状况调查及对策，阐述如下。 

1 资料和方法 

1.1  一般资料 

选择 2023 年 10 月新疆某地区福利院 155 名儿童，年龄

10-18 岁、均值（14.35±2.41）岁，男/女（78/79）。 

1.2 方法 

采用改良版 SCL-90 量表结合心理访谈对该群体儿童心理

健康状况进行评价。分数和不良情绪正相关。1 分：自觉无症

状；2 分：自觉有症状但不频率、不严重；3 分：自觉有轻到中

度症状；4 分：自觉有中到严重症状；5 分：自觉有严重症状。

被试总分超过 160 分,或者阳性题目数目超过 43 项,或任一因子

分超过 2 分,则判定为阳性。 

2 结果 

2.1 分析 SCL-90 评分结果 

4、5、6、7、8、9 年级、高一、高二女孩不良情绪比男孩

严重（P＜0.05），见表 1。 

表 1 分析 SCL-90 评分结果 

年级 性别 例数 躯体化 强迫症状 人际关系敏感 抑郁 焦虑 敌对 恐怖 偏执 精神病性 其他项目 

男 15 1.71±0.23 1.87±0.26 1.77±0.21 1.87±0.24 2.02±0.31 2.03±0.25 1.84±0.27 2.01±0.32 2.00±0.28 1.93±0.20 
4 年级 

女 10 2.51±0.42 2.56±0.38 2.53±0.43 2.63±0.45 2.76±0.47 2.40±0.35 2.43±0.36 2.62±0.48 2.41±0.31 2.69±0.37 

男 11 2.19±0.21 2.06±0.22 1.94±0.26 2.22±0.23 2.15±0.28 2.09±0.24 1.64±0.25 1.82±0.19 2.03±0.27 2.26±0.29 
5 年级 

女 10 2.19±0.23 2.47±0.31 2.54±0.35 2.56±0.27 2.68±0.32 2.18±0.24 2.26±0.32 2.43±0.25 2.32±0.21 2.80±0.38 

男 13 2.15±0.43 2.35±0.46 2.11±0.42 2.34±0.51 2.34±0.47 2.18±0.44 1.87±0.41 2.32±0.53 2.25±0.45 2.57±0.49 
6 年级 

女 7 1.82±0.35 2.04±0.32 1.78±0.29 1.88±0.34 2.03±0.28 1.67±0.25 1.82±0.36 1.74±0.33 1.71±0.26 1.98±0.24 

男 12 1.67±0.23 2.07±0.31 1.71±0.25 1.72±0.26 1.95±0.34 1.89±0.24 1.86±0.32 1.78±0.22 1.56±0.21 2.00±0.25 
7 年级 

女 15 2.04±0.35 2.25±0.38 2.06±0.27 2.12±0.33 2.24±0.25 1.92±0.21 2.02±0.29 1.90±0.24 1.79±0.23 2.13±0.35 

男 9 1.87±0.35 2.44±0.32 2.21±0.36 2.23±0.28 2.06±0.29 2.20±0.31 1.93±0.37 2.08±0.39 1.73±0.41 2.40±0.45 
8 年级 

女 4 2.34±0.42 2.35±0.46 2.47±0.43 2.54±0.45 2.25±0.34 2.25±0.32 2.03±0.36 2.63±0.48 2.15±0.38 2.68±0.49 

男 7 1.88±0.25 1.91±0.24 1.86±0.31 1.85±0.26 1.77±0.32 1.67±0.28 1.41±0.35 1.76±0.23 1.50±0.29 1.82±0.36 
9 年级 

女 16 2.57±0.42 3.03±0.51 2.71±0.45 3.21±0.53 2.78±0.56 2.90±0.59 2.50±0.46 2.78±0.54 2.72±0.52 2.96±0.49 

男 8 1.69±0.31 2.15±0.42 1.93±0.34 1.94±0.32 1.81±0.45 1.60±0.36 1.64±0.33 1.96±0.47 1.58±0.39 1.88±0.46 
高一 

女 8 2.44±0.53 2.59±0.56 2.78±0.62 2.73±0.64 2.56±0.55 2.06±0.51 2.75±0.67 2.38±0.58 2.21±0.63 2.59±0.68 

男 1 1.67 1.60 1.56 1.46 1.40 1.33 1.14 1.67 1.2 1.57 
高二 

女 7 2.70±0.45 3.19±0.56 2.99±0.43 3.07±0.59 2.87±0.47 2.91±0.58 2.57±0.49 2.91±0.52 2.67±0.53 2.88±0.62 

高三 女 2 3.50±0.21 3.75±0.26 3.84±0.18 5.74±0.27 3.90±0.19 3.84±0.17 4.43±0.25 3.50±0.22 3.65±0.24 3.36±0.18 

2.2 对比心理健康阳性率 
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本次研究参考已发表的普通儿童心理健康阳性率作为对照

组，和本次研究选择的福利院儿童的心理健康阳性率进行对比，

结果显示：福利院儿童心理健康各维度阳性率、总阳性率均高

于普通儿童（P＜0.05），见表 2。 

表 2 对比心理健康阳性率[n（%）] 

分组 例数 躯体化 强迫症状 人际关系敏感 抑郁 焦虑 

福利院儿童 155 65.12±5.14 64.58±5.37 64.35±5.21 64.47±5.16 62.24±5.27 

普通儿童 155 15.62±3.14 15.53±3.26 15.49±3.25 15.57±3.38 15.61±3.12 

t/X2 - 102.315 99.189 99.062 98.695 94.792 

P - 0.000 0.000 0.000 0.000 0.000 

敌对 恐怖 偏执 精神病性 其他项目 总阳性率 

63.56±5.47 62.86±5.32 65.37±5.62 62.15±5.34 63.21±5.12 63.87（99） 

15.28±3.15 15.36±3.14 15.48±3.26 15.56±3.37 15.18±3.23 10.32（16） 

96.466 95.729 95.600 91.859 98.777 95.232 

0.000 0.000 0.000 0.000 0.000 0.000 

3 讨论 

本文结果：4、5、6、7、8、9 年级、高一、高二女孩不良

情绪比男孩严重（P＜0.05），提示福利院儿童心理问题具有较

大的性别差异。临床调研数据显示，和正常家庭的儿童相比，

福利院儿童在认知、思维功能发育方面无明显差异。但是在心

理方面如情绪体验与表达、行为控制、人格发展等差异较大[6]。

福利院儿童普遍存在心理问题的主要原因：（1）家庭缺失：临

床相关研究证实，同样是孤儿，家庭寄养的孤儿社会适应能力、

自我容纳能力、亲社会行为较福利院集中抚养的孤儿表现更高，

提示福利院儿童出现消极心理的一个主要问题是家庭缺失[7]。

（2）被抛弃所造成的心理创伤。当福利院儿童意识到自己被父

母抛弃，在心理上会产生严重创伤，进而影响其心理和行为[8]。

不过目前我国尚未有针对福利院儿童创伤体验高于普通儿童的

研究。（3）缺乏有效的行为榜样，福利院老师不能和父母家属

一样常伴儿童身边，其在福利院工作期间也不会展示生活中遇

到的问题，导致福利院儿童不能从老师那里获得日常行为规则、

人际交往和解决生活问题技巧。（4）不能及时有效纠正福利院

儿童不良行为。福利院老师不能做到长时间对一个儿童的行为

进行连续观察，导致不能及时发现可能存在的不良行为，从而

不能及时予以纠正，最终导致一些福利院儿童养成不良的行为

和心理习惯。另外福利院老师普遍不了解塑造行为的有效方法，

即使发现儿童存在不良行为，也仅仅是进行口头批评教育，难

以达到纠正的效果。而不能及时纠正儿童不良行为，导致其不

能认识到现实对个体行为的限制，缺乏控制行为意识，久之一

些与其交好的儿童也会养成不良行为。 

对策：政府方面：政府增加投入资金的数量并加强监管，

拓展心理服务项目；引入特教、心理学等专业人才；鼓励家庭

寄养，推行机构内小家庭养育；不定时组织福利院儿童心理状

态调研，及时予以福利院专业性指导并帮助福利院解决实际问

题。福利院方面：建立四级心理疾病矫治机制，尽量实现早预

防、早发现、早干预；调动社会力量帮助福利院儿童，鼓励志

愿者与福利院儿童开展“周末家庭”等活动；福利院利用好政

府的政策、资金，简化科室机构，增加一线教师数量，尽量组

织儿童参与文化娱乐活动，尽量完善儿童心理健康档案，定期

进行评估，并及时予以干预。 

综上所述，福利院儿童普遍存在较为严重的心理问题，且

女孩心理问题较男孩严重，采取针对性干预策略，能促使福利

院儿童健康生长。 
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