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Abstract 
Methods: In this study, questionnaires including adaptability and cohesion scale (the FACESⅡ-CV) 
and emotional expressivity scale (EES) were given to 254 free medical oriented students in some 
Medical College to conduct an overall survey. There is a significant difference between the medical 
oriented students’ emotional expression and the dimensions of willing to express on gender. 
There is a significant correlation existing between family adaptability and cohesion with emotion-
al expression. Conclusion: Family adaptability has remarkable positive prediction to emotional 
expression, and has significantly negative prediction to emotional expression, and the prediction 
from family cohesion to emotional expression is not obvious. 
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摘  要 

采用亲密度与适应性量表(FACESⅡ-CV)和情绪表达性量表(EES)对某医学院254名免费医学定向生进行

整体问卷调查。结果：乐于表达维度存在性别差异，家庭亲密度和适应性与情绪表达性显著相关。结论：

家庭适应性对乐于表达具有显著的正向预测作用，对抑制表达有显著的负向预测作用,而家庭亲密度对情

绪表达性的预测作用并不明显。 
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1. 引言 

1.1. 免费医学定向生 

针对我国农村、偏远、贫困地区医疗服务水平落后，临床医生数量严重不足的现状，2008 年国家决

定采取定向免费培养的方式，培养大批扎根农村、服务农民的合格医生，并于 2010 年正式启动免费医学

定向生培养计划。免费医学定向生主要招收农村生源，优先录取定岗单位所在县生源。免费医学定向生

须与培养学校和当地县级卫生行政部门签署定向就业协议，承诺毕业后到有关基层医疗卫生机构服务 6
年，在协议规定的服务期内，可在本省(区、市)农村基层卫生机构之间流动。 

免费医学定向生毕业后要到基层工作，一部分学生认为工作有了保障，学习上出现松懈；也有部分

学生虽然签订了就业协议，但是并不想下基层，在学习和生活中存在一些不稳定情绪。免费定向生作为

一个特殊群体，可能会存在对学习与生活方式的不适应性，不愿接受基层就业等问题，应该及时了解定

向生目前存在的不良情绪，并有针对性的进行心理健康教育。 

1.2. 家庭亲密度和适应性 

家庭是社会的基本单位，是个体身心发展的重要场所，对于大学生而言，家庭是获得精神支持和物

质帮助的主要来源。家庭环境如何，直接决定和影响着青少年是否能够健康成长。家庭亲密度指家庭成

员间的情感关系，包括家庭成员之间的情感距离、家庭成员共处的空间和时间以及在兴趣或娱乐等方面

的一致性、决策方式等；家庭适应性指家庭体系随家庭处境和家庭不同发展阶段出现的问题而相应改变

的能力(李兵宽，刘启辉，2012)。家庭亲密度与适应性是研究家庭类型、家庭成员之间的感情联系以及家

庭体系随家庭环境、家庭发展不同阶段出现的问题而进行相应改变的能力。在对神经症患者的研究发现，

他们家庭的亲密度和适应性得分都明显低于正常家庭(李合群，沈彬，2004)；在初中生群体的研究中发现，

家庭亲密度对初中生的抑郁和焦虑均有显著的预测作用，家庭适应性是预测初中生无助与孤独感、绝望

与无价值感和对人不安的重要变量(阳德华，2001)。这些研究都是针对幼儿、中学生群体，而已有研究表

明，家庭亲密度作为大学生生活感受到的情感联系，会影响他们的情绪、行为方式(吴秀生，袁锦芳，2006)。
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由此可见，家庭亲密度和适应性与个体情绪表达性可能存在一定的关系。 

1.3. 情绪表达性 

情绪表达性是一种稳定的人格特质，包括正性情绪表达与负性情绪的表达以及正性、负性情绪表达

的强度，不同个体在情绪表达方面会存在差异。Gross 和 John(1995, 1997)认为情绪表达性是和情绪体验

相联系的典型行为变化，包括面部的、言语的、体态的等。孟昭兰(2005)认为情绪表达是采用动作表情(手
势、身体姿态)和面部表情来表明社会地位，转移冲突，抑或企图得到支持的一种反应。以上定义都强调

可观察的行为反应和情绪体验的相关性。 
目前对于情绪表达的研究较为丰富，Cassidy(1992)研究认为，家庭情绪表露对幼儿的情绪认知产生

重要影响；个体与善于情绪表达的人交往，能体会到更多的情感协调，也更愿意与之建立和维持亲密关

系(Bulter & Egloff, 2003)。国内研究亦显示，倾向于掩饰消极情绪的幼儿表现出更多的亲社会行为，认为

表达消极情绪会带来不良结果的幼儿表现出更多的害羞—退缩行为(何洁，徐琴美，2005)。 

1.4. 家庭亲密度和适应性与情绪表达的相关研究 

近年来国内研究者也越来越意识到家庭亲密度和适应性对个体情感的重要影响，如辛自强等人(1999)
的研究发现儿童的同伴接受性与孤独感和家庭功能之间存在显著相关。阳德华(2001)的研究发现家庭亲密

度对初中生的抑郁和焦虑均有显著的预测作用，家庭适应性是预测初中生无助与孤独感、绝望与无价值

感和对人不安的重要变量。 
目前，国外的家庭功能研究中以 Olson(1983)的理论影响最大，研究者们根据以该理论为基础编制的

家庭亲密度和适应性量表(FACES)进行了大量的实证研究。例如 Kashani 和 Allan(1995)等人发现，抑郁症

儿童的家庭亲密度明显低于没有抑郁症的儿童的家庭亲密度。Bernstein(1996)发现，患有抑郁症的青少年

和父母所报告的家庭亲密度和适应性都较差；与平衡型家庭的青少年相比，极端型家庭的青少年的抑郁

和焦虑症状更加明显。 
综上研究表明，对于处在人生发展关键期的大学生，有必要深入探讨家庭亲密度与适应性与他们情

绪特点间的联系，这不仅可以在理论上扩展研究的样本范围，而且对当今大学生心理健康教育工作也有

很强的指导意义。 

2. 研究方法 

2.1. 研究对象 

本研究对象来自某医学院临床定向的在校大学生，共发放问卷 270 份，其中有效问卷 254 份。其中

男生 102 人(40.2%)，女生 152 人(59.8%)；被试年龄范围在 18~23 岁，平均年龄(20.39 ± 1.01)岁，来自城

市的学生有 35 人(13.8%)，来自农村的学生有 219 人(86.2%)；独生子女 20 人(7.9%)，非独生子女 234 人

(92.1%)。 

2.2. 研究工具 

2.2.1. 人口统计学信息调查表 
收集被试的性别、年龄、年级、专业、家庭居住地、独生子女等人口统计学信息。 

2.2.2. 家庭亲密度与适应性量表(FACES II-CV)(费立鹏，郑延平，邹定辉，1999) 
“家庭亲密度与适应性量表”第二版(FACES II)由 Olson 等于 1982 年编制。该量表为自评量表，包

括两个分量表共 30 个项目，采用五级记分制(1 = 不是，5 = 总是)，原量表被试要对每个项目回答两次，
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一次是对自己家庭现状的实际感受，另一次是自己所希望的理想家庭状况。由于本研究作为家庭环境因

素的测量指标，故只要求被试回答对自己家庭现状的实际感受。FACES II-CV重测信度在0.62~0.92之间，

分量的 Cronbach α系数 0.92，亲密度和适应性分量表的 Cronbach α系数分别为 0.83 和 0.73，具有很好的

重测信度和内部一致性信度。 

2.2.3. 情绪表达性量表(Emotion Expression Scale) 
情绪表达性量表采用有 Kring，Smith 和 Neale(1994)编制，陈会昌等(2000)译定的情绪表达性量表。

量表采用 6 级记分制(1 = 从不，6 = 总是)。量表由 17 个完整的描述性语句组成，其中有 6 个项目正向

计分(1、5、6、8、13、14)，此 6 个项目的得分记为“乐于表达”维度；其余 11 个项目为方向计分(2、3、
4、7、9、10、11、12、15、16、17)，此 11 个项目的原始得分记为“抑制表达”维度。Kring 等研究表

明，该量表具有较高的信度和效度。 

2.3. 数据处理 

采用 SPSS16.0 统计软件对收集的数据进行统计分析，方法包括描述性分析、独立样本 t 检验、相关

分析、回归分析等。 

3. 研究结果 

3.1. 免费医学定向生家庭亲密度和适应性与情绪表达性在不同人口统计学上的差异 

经过独立样本 t 检验，不同人口统计学变量如性别、学生来源和是否独生子女，在亲密度与适应性

两个分量表上进行比较发现，女生略高于男生，城市来自的学生略高于来自农村的学生，独生子女略高

于非独生子女，且差异均不显著；与全国常模进行比较，免费定向生的家庭亲密度极其显著高于常模水

平(t = 7.378, P = 0.000)，家庭适应性极其显著低于常模水平(t = −10.88, P = 0.000)。 
女生在乐于表达维度得分显著高于男生(t = −3.335, P < 0.001)，在抑制表达维度的差异边缘显著，男

生在抑制表达维度得分高于女生(t = 1.707, P = 0.076)；而在学生来源和是否独生子女上不存在显著差异

(P > 0.05)。 

3.2. 免费医学定向生家庭类型的分布 

根据 Olson 家庭“拱极模式”和 FACES II-CV 量表的分类方法，可将家庭亲密度水平由低到高可分

为松散、自由、亲密、缠结 4 种类型；适应性水平可分为无规律、灵活、有规律、僵硬 4 种类型。两个

分量表的平均数和方差可区分为 16 种家庭类型，其中的居于中心的 4 个类型为平衡型，最偏离正常的 4
个为极端类型，其余 8 个类型为中间型(见表 1)。 

免费医学定向生的家庭类型中平衡型占多数(51.2%)，中间型占 37.4%，极端型占 11.4%。平衡型反 
 
Table 1. The distribution of family type in free medical oriented students 
表1. 免费医学定向生家庭类型的分布 

亲密度 

 松散 自由 亲密 缠结 

适应性 

无规律 1.5%(极端型) 4.6%(中间型) 3.8%(中间型) 1.9%(极端型) 

灵活 3.1%(中间型) 10.3%(平衡型) 8.8%(平衡型) 4.6%(中间型) 

有规律 6.5%(中间型) 17.2%(平衡型) 14.9%(平衡型) 7.3%(中间型) 

僵硬 3.4%(极端型) 8.4%(中间型) 7.7%(中间型) 4.6%(极端型) 
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映出家庭成员关系自由、亲密，处理问题时灵活、有规律，是健康的家庭模式，其中自由–有规律型比

重最大(17.2%)。11.4%的定向生家庭属于极端型家庭，说明家庭成员存在关系松散或过于亲密，处理问

题时没有规律或处理过于僵硬，也提醒我们应当重视家庭环境的重要性，引导家庭成员之间增进亲情和

关爱、提高适应环境变化的能力。 

3.3. 免费医学定向生家庭亲密度和适应性与情绪表达的相关分析 

将大学生亲密度与适应性各分量表与乐于表达、抑制表达之间作相关分析，发现适应性与乐于表达

存在显著正相关，与抑制表达存在显著负相关；但亲密度与乐于表达和抑制表达之间相关不显著(见表 2)。 

3.4. 免费医学定向生家庭亲密度和适应性与情绪表达性的回归分析 

为进一步探讨家庭亲密度和适应性与情绪表达行的相关密切程度，以亲密度和适应性为自变量，情

绪表达性为因变量进行回归分析，其中适应性维度进入回归方程。适应性对抑制表达构成显著回归效应，

能够对抑制表达作出有力预测，解释率为 45.3%，适应性对乐于表达回归系数显著，但解释率为 2.6%，

不过这也提示适应性对乐于表达有一定程度的影响(见表 3)。 

4. 讨论 

4.1. 免费医学定向生家庭亲密度与适应性的总体状况 

将医学定向生的亲密度与适应性与全国常模进行比较，差异显著,其中免费医学定向生的家庭亲密度

得分显著高于常模，说明定向生与家庭成员之间感情良好、沟通顺畅，而适应性得分显著低于全国常模，

说明家庭遇到环境变化时的应变能力较弱。面对突如其来的变故时，家庭适应性水平较低的学生可能会

出现惊慌失措，高校心理工作者要及时给予有效的辅导和干预，确保学生顺利度过难关。 

4.2. 免费医学定向生家庭亲密度与适应性的人口学特征 

结果表明，免费医学定向生家庭亲密度与适应性不存在性别差异(P > 0.05)，与心理卫生评定量表手

册中“FACES II-CV 第二次修订本，各项评分结果与参试的性别和年龄无显明相关”相一致(费立鹏，1999)。 
 

Table 2. Correlation analysis between family cohesion and adaptability with emotion expression 
表2. 免费医学定向生家庭亲密度和适应性与情绪表达性的相关分析 

 1 2 3 4 

1 亲密度 1    

2 适应性 0.616** 1   

3 乐于表达 0.042 0.160* 1  

4 抑制表达 −0.080 −0.204** −0.453** 1 

注：*P < 0.05，**P < 0.01。 
 

Table 3. Regression analysis of family adaptability and emotion expression in free medical oriented students 
表3. 免费医学定向生家庭适应性与情绪表达性的回归分析 

因变量 预测变量 Beta T 值 R2 F 

乐于表达 适应性 0.160 2.570** 0.026 6.607** 

抑制表达 适应性 −0.204 −3.306** −0.453** 10.932** 

注：*P < 0.05，**P < 0.01。 
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而对于亲密度与适应性两个分量表得分上略微的差异，可能是由于男女的个体特征以及社会对他们的角

色期待造成的。 
对于家庭亲密度与适应性在家庭来源上不存在显著差异(P > 0.05)，来自城镇的定向生在家庭亲密度

与适应性上略高于来自农村的定向生，这与何心展和尤海燕(2006)的研究结果相一致；家庭亲密度与适应

性在是否独生子女上不存在显著差异，独生子女亲密度和适应性略高于非独生子女，与刘佳(2011)的研究

结果一致。可能是随着社会的发展，城乡间的差异缩小，农村与城市的父母能注重与子女的沟通和交流。 

4.3. 免费医学定向生情绪表达性的特点 

本研究结果表明，医学定向生在乐于表达维度存在显著地性别差异(P < 0.01)，女生在乐于表达维度

的得分远高于男生，而在抑制表达维度的得分低于男生。情绪表达的性别差异在于，女生更容易通过言

语途径排解情绪，而男性更倾向于武力解决；另一方面是由于性别角色的社会化。对婴儿早期情绪行为

的研究表明，个体早期情绪行为上的差异并不明显，但随着年龄增长，社会文化因素对个体的影响越来

越大(李蓓蕾，陶沙，董奇，2001)。因此，男性表现更坚强和克制，更多运用抑制策略来调节情绪，而女

性日趋表现出情感细腻和敏感，比男性更善于情绪表达等特点(魏义梅，任桂芳，2007)。受到文化背景的

和先天生理因素的影响，女性更爱表达情绪，而且更善于运用情绪表达去获取别人的同情和支持。 

4.4. 关于免费医学定向生家庭亲密度与适应性与情绪表达性的相关分析 

研究表明家庭适应性对乐于表达具有显著正相关，对抑制表达有显著负相关，而家庭亲密度与情绪

表达性的相关并不明显。说明家庭成员适应环境的能力越强，家庭功能越完善，他们越乐于表达情绪体

验。当大学生遇到困难时，如果他们与父母能够共同协商解决问题，那么他们也会更倾向于表达自己的

情绪，减少对自身情绪的压抑。 

4.5. 关于免费医学定向生家庭亲密度与适应性与情绪表达性的回归分析 

结果表明，家庭适应性对乐于表达具有显著的正向预测作用，对抑制表达有显著的负向预测作用，

而家庭亲密度对情绪表达性的预测作用并不明显，与邓丽芳等人(2009)的研究结果相一致。适应性水平高

的家庭其家庭规则或角色分配的能力灵活且完善，面对外在环境压力或发展需要时，家庭各成员间会及

时沟通，彼此支持和理解。 

5. 结论 

免费医学定向生作为特殊群体，家庭亲密度和适应性存在较相似的类型和特点；医学免费定向生的

情绪表达性存在性别上的差异，女生更乐于表达情绪；家庭适应性对情绪表达具有显著预测作用，家庭

适应性高的学生更乐于表达情绪，更少抑制表达自己的情绪。高校的心理健康工作者，要关注免费医学

定向生在情绪表达上的相似性和差异性，有针对性的提供情绪调节方法，引导学生恰当的表达情绪。父

母和子女要加强沟通交流，父母要给与子女更多的温暖和支持，增强家庭成员间的亲密程度和适应内外

部环境变化的能力，减少子女对情绪表达的抑制，有利于大学生心理的健康发展。 
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