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听障儿童社会情绪能力及其影响因素的研究①

王娜，尹梦雅，张晓丽，杜巧新

[摘要] 目的 探讨听障儿童的社会情绪发展状况及其影响因素。方法 采用问卷法对68例1~3岁的听障儿童的社会情绪以

及听力状况、气质和父母教养方式进行调查。结果和结论 听障儿童的外显行为(13.23%)和能力(10.29%)方面的问题较为突出；女

童的内隐行为问题高于男童(P<0.05)；助听听阈、儿童气质以及父母教养方式都会对听障儿童的社会情绪产生影响(P<0.05)。
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Abstract: Objective To explore the social-emotional competence of hearing-impaired children and its related factors. Methods A ques-
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情绪是人对客观事物的态度体验及相应的行为反

应。情绪作为一种内部的主观体验，在其发生时总是

伴随着某种外部表现，这种外部表现也就是可以观察

到的某种行为特征[1]。幼儿情绪是个体心理体验的重

要组成部分，具有建立、维持和改变个体与外界关系

的功能。情绪作为新生儿适应生存而先天具有的心理

工具逐渐体现出情绪社会化。在情绪社会化过程中，

幼儿在社会情境中做出的有效和适当行为的能力就是

社会情绪能力(social-emotional competence)，社会情

绪能力影响着幼儿的人际交往、学习以至于未来的社

会适应[2]。

儿童社会情绪发展即其社会情绪能力发展和完善

的过程，以社会情绪行为(social-emotional behavior)作

为其突出外在表现 [3]。在 0~3 岁儿童的社会化过程

中，社会情绪及其相应的行为发展最为关键。儿童早

期的社会情绪能力是多元的，是整合情绪、认知和行

为领域发展而形成的知识和技能。例如，情绪能力包

括情绪察觉与表达、情绪识别、情境知识和情绪调

节，认知技能包括注意力、自我控制力和问题解决

等。这些技能的缺失就会导致内隐和外显行为问题的

产生以及同伴拒绝 [4]。因此，良好的社会情绪发展，

使儿童能够以自己和他人可接受的方式进行情绪的自

我调节和展开社会交往活动，是儿童身心健康的一个

重要标志。

国外研究显示，2~3岁儿童社会情绪和行为问题

的发生率估计在7%~24%之间，其中大部分数据集中

在 10%~15%的范围之内[3]。我国城市 12~36个月幼儿

社会情绪发展问题阳性检出率约为 10%[5]。听力障碍

儿童同样存在社会情绪方面的问题，主要表现为外显

性行为如注意力不集中、冲动行为，且不同程度听力

损伤的儿童均存在这些问题[6]。此外，社会情绪在一

定程度上影响听障儿童的语言发展[7]。在国外，社会

情绪是除了听觉和言语之外，评估听障儿童早期干预

效果的重要内容[8-9]。

国内既往研究多关注听障儿童的听觉、言语、语

言的康复，对听障儿童心理方面的研究极少，且关于
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听障儿童的社会情绪发展研究尚属空白。本研究初步

探讨听障儿童社会情绪特点及其影响因素，为听障儿

童实施个别化教育提供依据。

1 资料和方法

1.1 一般资料

中国聋儿康复研究中心语训部在训听障儿童 68

例，其中男性48例，女性20例，年龄1~3岁，智力正

常，无其他类残疾。

1.2 研究工具

1.2.1 中国幼儿情绪社会性评估量表 此量表从美国耶

鲁大学引进，华中科技大学于2009年完成中国标准化

修订版[10]。量表包含4个维度：外显行为维度(反映活

动性/冲动性、攻击性/反抗性和对同伴的攻击性)、内

隐行为维度(反映忧郁/退缩、焦虑、恐惧、强迫、分

离焦虑和对新鲜事物的抗拒)、失调维度(反映睡眠、

负性情绪、饮食和感官敏感性)和能力维度(反映依从

性、注意力、模仿/游戏、掌握动机、移情和亲社会同

伴关系)。

量表采用三级评分法：0(不符合或极少符合)、1

(部分符合)、2(非常符合)。先计算每个维度的原始总

分，得出均分再转化为相应的T分，问题维度(外化维

度、内化维度和失调维度)T分>63分为阳性，能力维

度T分<37分为阳性。

1.2.2 父母教养方式问卷 此问卷由杨春卿编制[11]，问

卷由40个题目组成，分为溺爱性、民主性、放任性、

专制性和不一致性。问卷采取5等级分评价方法，父

母从不出现某种行为记 1分，很少出现某种行为记 2

分，有时出现记3分，经常出现记4分，总是出现记5

分。分数越高表明父母亲的溺爱性、民主性、放任

性、专制性和不一致性越突出。此问卷内部一致性信

度为0.8141，再测信度为0.876。

1.2.3 1~3岁幼儿气质问卷[12] 此问卷包括 97个项目，

分为活动水平、节律性、趋避性、适应性、反应强

度、心境、持久性、注意分散、反应阈共9个维度。9

个维度中的每个条目分为“从不这样、极少、一般不

这样、通常是、常常是、几乎总是这样”6 个等级，

分别以1、2、3、4、5、6分进行评分。

1.2.4 自编问卷 此问卷主要涉及受试者听力学及家庭

情况的信息。听力学部分主要包括助听设备、裸耳听

力、助听听阈、何时配戴助听设备及每天戴助听设备

的时间长短等。家庭情况主要包括父母年龄、职业、

文化程度及家庭月收入等。

上述所有问卷全部由听障儿童的父母填写。由儿

童所在班级的老师发给儿童家长，家长完成后再交给

班级老师。

1.3 统计学分析

对所收集的数据运用 SPSS 13.0 统计软件进行数

据分析。不同性别听障儿童的社会情绪采用独立样本

t检验；将听障儿童听力因素、家庭因素、气质各维

度、父母教养方式各维度与社会情绪 4 个维度进行

Pearson相关检验。为进一步探讨听障儿童社会情绪与

其影响因素的密切程度，以助听听阈、气质各维度、

父母教养方式各维度为自变量，社会情绪各维度为因

变量，进行多元回归分析。显著性水平α=0.05。

2 结果

2.1 社会情绪发展状况

听障儿童在外显行为和能力方面存在问题较为突

出，问题检出率分别为 13.23%和 10.29%。此外，有

1.47%的听障儿童存在内隐行为问题，有5.88%存在失

调问题。见表1。
表1 听障儿童社会情绪发展状况(n=68)

项目

问题人数(n)

所占比例(%)

外显行为

9

13.23

内隐行为

1

1.47

失调

4

5.88

能力

7

10.29

2.2 社会情绪发展的性别差异

听障女童在内隐行为问题方面高于男童 (P<

0.05)。见表2。
表2 听障儿童社会情绪发展的性别差异(n=68)

性别

男

女

t

P

n

48

20

外显行为

50.15±9.549

51.40±9.816

-0.489

0.626

内隐行为

45.48±7.146

50.20±9.661

-2.231

0.029

失调

47.79±9.262

49.30±10.554

-0.587

0.559

能力

50.21±10.415

50.15±8.750

0.022

0.983

2.3 社会情绪影响因素的相关分析

外显行为与助听听阈、活动水平、适应性、反应

强度、持久性呈正相关(P<0.05)，与注意分散、反应

阈和民主性呈负相关(P<0.05)；内隐行为与节律性、

趋避性、适应性、心境、持久性呈正相关(P<0.05)；

失调与助听听阈、活动水平、节律性、趋避性、适应

性、心境、持久性、溺爱性、放任性呈正相关(P<

0.05)，与反应阈呈负相关 (P<0.05)；能力与注意分

散、反应阈、民主性呈正相关(P<0.05)，与趋避性、

适应性、心境、持久性、放任性、不一致性呈负相关

(P<0.05)。见表3。
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表3 听障儿童社会情绪影响因素的相关分析(r)

项目

助听听阈

活动水平

节律性

趋避性

适应性

反应强度

心境

持久性

注意分散

反应阈

溺爱性

民主性

放任性

专制性

不一致性

外显行为

0.292a

0.433b

0.132

0.208

0.413b

0.247a

0.198

0.355b

-0.293a

-0.256a

0.161

-0.243a

0.177

0.066

0.211

内隐行为

0.247

0.067

0.259a

0.643b

0.358b

0.173

0.492b

0.283a

-0.002

-0.029

0.046

-0.105

0.037

-0.049

0.161

失调

0.328a

0.316b

0.371b

0.378b

0.422b

0.201

0.435b

0.374b

-0.171

-0.257a

0.241a

-0.195

0.340b

0.103

0.260a

能力

0.122

-0.227

-0.198

-0.364b

-0.368b

-0.093

-0.332b

-0.441b

0.254a

0.259a

-0.202

0.466b

-0.371b

0.028

-0.334b

注：a: P<0.05; b: P<0.01

2.4 社会情绪影响因素的回归分析

适应性、活动水平、助听听阈和持久性对外显行

为有显著的预测作用 (P<0.001)，联合预测力达

50.7%；趋避性对内隐行为有显著的预测作用 (P<

0.001)，预测力达41.4%；适应性、助听听阈和活动水

平对失调有明显的预测作用(P<0.01)，其联合预测力

达34%；民主性、持久性和不一致性对能力有显著的

预测作用(P<0.001)，其联合预测力达39.6%。见表4。
表4 听障儿童社会情绪影响因素的回归分析

项目

外显行为

内隐行为

失调

能力

入选因子

适应性

活动水平

助听听阈

持久性

趋避性

适应性

助听听阈

活动水平

民主性

持久性

不一致性

β

0.290a

0.325b

0.243a

0.252a

0.643c

0.297a

0.290a

0.275a

0.385c

0.318b

-0.225a

R2(Change)

0.297

0.098

0.058

0.054

0.414

0.190

0.088

0.062

0.227

0.120

0.049

F

20.676c

15.640c

12.969c

11.812c

46.589c

11.463b

9.239c

8.063c

19.137c

17.004c

13.758c

P

0.000

0.000

0.000

0.000

0.000

0.001

0.000

0.000

0.000

0.000

0.000

注：a: P<0.05; b: P<0.01; c: P<0.001

3 讨论

3.1 听障儿童社会情绪发展状况

本研究中听障儿童的外显行为、内隐行为、失调

和能力 4 个方面的问题阳性检出率分别为 13.23%、

1.47%、5.88%和10.29%，与中国城市12~36个月幼儿

社会情绪发展问题阳性检出率 (分别为 11.12%、

9.17%、10.12% 及 9.14%)[5]相比，听障儿童的外显行

为和能力的问题发生率较高，而内隐行为和失调的问

题发生率较低。听障儿童受听力损失和语言障碍的影

响，使他与别人的交往受到阻碍，从而导致其做事冲

动、攻击性强、各方面的能力发展较为迟缓。

3.2 听障儿童社会情绪发展的性别差异

本研究结果显示，听障儿童女孩的内隐行为问题

高于男孩，这与刘国艳[13]、张建端[14]等关于正常儿童

的研究结果基本一致。1~3岁幼儿已呈现气质的性别

差异，男童的活动水平、反应强度较高，趋避性较低

(更易接近)；而女童的反应阈较低(更敏感)。所以女

童在陌生环境中较容易焦虑，遇事容易沮丧退缩。另

外，在相同情况下，女童更易出现退缩、焦虑和沮丧

等内向行为问题，而男童则易出现攻击、反抗和冲动

等外向行为问题。

3.3 听障儿童社会情绪的影响因素

3.3.1 助听听阈 本研究结果显示，听障儿童的助听听

阈对他们社会情绪的外显行为和失调产生显著影响。

听障儿童的助听效果越好，其外显行为和失调问题越

少。在听障儿童的康复工作中，助听听阈也会影响到

听障儿童的听觉能力和言语语言能力 [15-16]，所以说，

听障儿童全面康复的前提是有好的助听效果，只有孩

子听得好，才能说得好，才能更有效地学习和参与社

交活动，进而得到全面发展。

3.3.2 气质 本研究相关分析结果显示，气质的各个维

度与社会情绪均呈现不同程度的显著相关。这与刘国

艳[17]的研究结果基本一致。情绪发展心理学认为，在

儿童情绪社会化过程中，情绪发展是气质发展的核心

组成部分，但从遗传角度来看，气质影响情绪社会性

发展。回归分析结果显示，适应性、活动水平、持久

性是影响听障儿童的外显行为、失调和能力的主要因

素，而趋避性对内隐行为产生显著影响。活动水平反

映活动的主动性与能量，活动水平高的幼儿显得较有

朝气，有探索性，对新环境更容易适应。但活动水平

过高，就会影响一些事情的完成或干扰他人，出现行

为偏异，以致在其社会情绪发展过程中出现外显行为

问题，也会导致睡眠、饮食等失调问题。适应性反映

幼儿是否容易适应新环境，持久性是指做事情的坚持

程度。幼儿的适应性越强、坚持性越强，那么他在社

会情绪的能力方面发展越好，其外显行为问题和失调
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问题也就越少。趋避性是指孩子面对新事物或陌生

人，其最初的反应是接近还是退缩，具有内隐行为问

题的幼儿，对新鲜事物及陌生人容易产生退缩行为，

使其接受新事物及交往受到阻碍。

3.3.3 父母教养方式 父母教养方式是指父母在抚养、

教育儿童的活动中通常使用的方法与形式，是父母各

种教养行为的特征概括，是一种具有相对稳定的行为

风格，家长的教养态度和教养方式是儿童社会化的关

键因素。父母不良的教养方式是造成子女心理、精

神、行为问题的重要原因。本研究结果也表明，父母

教养方式越民主，听障儿童的外显行为问题越少，而

其社会情绪的能力方面发展越好；父母教养方式越溺

爱、放任或不一致，儿童的失调问题越多，也就阻碍

儿童社会情绪能力的发展。

听障儿童的社会情绪发展存在问题，尤其在外显

行为和能力方面的问题较为突出。助听听阈、儿童气

质以及父母教养方式都会对听障儿童的社会情绪产生

影响。所以，在听障儿童的康复教育工作中要注意儿

童存在的社会情绪问题，认真分析社会情绪问题产生

的原因，找出对策，以促听障儿童全面发展。
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