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摘  要 

采用不安诊断测验量表、情绪弹性问卷和社会支持评定量表对386名自闭症儿童母亲进行调查，探讨自

闭症儿童母亲心理健康水平，分析自闭症儿童母亲心理健康与情绪弹性、社会支持的关系。结果显示:
自闭症儿童母亲的心理健康水平处于中等水平；自闭症儿童母亲的情绪弹性、对支持的利用度对其心理

健康的不同维度有显著的预测作用。因此，自闭症儿童母亲抚养孩子过程中应注意提升自身的心理健康

水平，积极构建稳定、安全、和谐的家庭氛围，为孩子的成长和进步创造条件。 
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Abstract 
A total of 386 mothers of autistic children were investigated by the restless diagnosis test scale, 
emotional resilience questionnaire and social support rating scale to explore the mental health 
level of autistic children’s mothers, and to analyze the relationship between the mental health of 
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the mothers of autistic children, emotional resilience and social support. The results showed that 
the mental health level of the mothers of autistic children was moderate; the emotional resilience 
and utilization of support significantly predicted the different dimensions of their mental health. 
Therefore, mothers of autistic children should pay attention to improving their own mental health 
in the process of raising their children, actively build a stable, safe and harmonious family atmos-
phere, and create conditions for the growth and progress of their children. 
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1. 引言 

自闭症障碍(ASD)它是一种脑部神经出现发展障碍的疾病，大多发病在 3 岁之前。主要的表征包括：

1) 在与社会互动表现上有严重的问题，造成其在学习及生活适应上有显著的困难；2) 对口语或非口语的

社会性刺激无法产生有效的连结，限制了其与人际沟通及社会能力的发展；3) 表现出固定、有限、重复

的行为模式或兴趣(黄立宏，黄流清，杜亚松，2003)。自闭症类群障碍是儿童常见的发展障碍，最早被发

现的核心症状就是社交互动出现障碍问题，例如共同注意力、社会定向、模仿性的游戏有困难。目前所

知的证据显示是由包括基因在内的多重性因素，共同造成儿童在神经发育的过程中产生非典型的正常表

现，导致此临床上的症状，因此自闭症的治疗是需要结合各个领域的团队合作(刘文元，2019)。在教育政

策下，自闭症儿童的身心健康问题仍值得社会大众、教育机关以及医疗单位重视。比如“壹基金海洋天

堂计划”、“七彩梦行动计划”等，还有不少地方政府也在定点医院为符合条件的自闭症孩子提供免费

救助及康复训练等，这为许多自闭症儿童家庭带来了福音，在一定程度上缓解了他们的经济压力。然而，

自闭症孩子事实无法改变，家属势必将长期扮演着照顾者的角色(荆杰，2012)。所以，了解自闭症儿童家

庭的困境，帮助家属面对问题，避免其产生心理危机刻不容缓。 
自闭症儿童的特殊性决定了他们比普通儿童更依赖父母，因此自闭症儿童的家长对自闭症儿童的影

响及熏陶比普通家庭家长对儿童的影响要更深远。相较于其他儿童的家属，自闭症儿童的家庭必须承担

更多的压力，让整个家庭难上加难(李云霞，2011)。母亲是自闭症儿童主要抚育者，承担较多的抚育责任，

因此关注自闭症儿童母亲个人的压力、情绪适应、应对方式、社会支持、心理健康尤为重要。自闭症儿

童母亲是长期陪伴孩子的主要监护人，与孩子其他监护人相比，具有陪伴孩子时间长、对自闭症了解更

深入、对孩子成长影响大的特点(孙玉梅，2011)。自闭症儿童母亲保持良好心理健康状态是维持教养自闭

症儿童前提之一，也是保证孩子健康成长的重要条件。作为自闭症患儿的主要抚养者和教育者，自闭症

儿童母亲默默地承受着来自孩子病况、经济压力、社会偏见等问题，心理受到严重压力。如果自闭症母

亲不能调整自我状况，不仅会影响自身的身心健康，而且可能直接影响孩子的教育和成长问题(雷秀雅，

杨振，刘愫，2010)。自闭症儿童母亲如何保持良好的心理健康状态，积极应对压力并在漫长而艰辛的历

程中保持积极健康情绪状态，是自闭症母亲始终面临的课题(彭玮，雷秀雅，肖印军，2017)。因此，如何

提升自闭症儿童母亲心理健康水平，使其保持良好的情绪状态和积极应对方式，无论对于自闭症儿童今

后的发展，还是对于整个家庭功能和生活质量的提高都至关重要。 
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对现有文献的梳理分析发现，针对自闭症儿童母亲的心理健康水平研究相对少，特别是涉及到 80、
90 后自闭症儿童母亲寥寥无几。其 80、90 后自闭症儿童母亲或刚进入社会或初为人母，除了要接受自

己孩子是自闭症外，还要需要长期处理子女情绪困扰或行为怪异等问题，所承受的心理压力与沮丧程度

远远超过其他母亲(王玮，2011)。自闭症儿童在生活照护上所带来的不同挑战，对于自闭症儿童母亲的生

理、心理的安适感，均产生持续性的影响，以及为整个家庭和谐带来较大的压力，加之教养态度、社会

经济状况不利的条件，对整个家庭而言无疑是雪上加霜(张嘉江，张长莉，2020)。为此，针对自闭症儿童

母亲突出的心理问题，进行专门的心理健康特征分析并提出相应的干预方案势在必行。从已有的研究文

献分析可知：1) 双变量的实证研究多，如心理健康与社会支持、社会支持与自我效能感、情绪弹性与社

会支持，但心理健康与社会支持、情绪弹性三者之间的相关及作用机制的实证研究相对较少；2) 研究样

本小且大部分以长期追踪个案的质性方法和观察记录等方式，大样本实证研究少(周林妫，刘婵，金海菊，

2022)。当前针对自闭症儿童母亲心理研究多处于特征的描述阶段的事实，虽然对自闭症儿童母亲心理健

康的特点进行了总结，还讨论了心理问题可能的成因，但相关性的实证研究较少(李秀玲，赵阳，2014)。
故本研究借助于问卷调查法，考查自闭症儿童母亲心理健康水平、情绪弹性以及社会支持的相关性，在

一定程度上丰富自闭症心理健康的理论，拓展自闭症儿童母亲心理健康相关理论，有助于心理学工作者、

教师和社会工作者较全面地把握自闭症儿童母亲心理健康特点和适应的状况，有利于对自闭症儿童母亲

心理的发展做出合理的预期和判断，对自闭症孩子发挥良好的教养功能，维持其家庭的和睦稳定及社会

的和谐发展具有非常重要的意义。 

2. 研究对象与方法 

2.1. 研究对象 

正式被试为海南自闭症康复训练中心和海南省特殊教育学校被确诊为自闭症儿童的母亲。排除患有

严重精神病、智能障碍以及其他严重障碍以致无法完成进行调查研究的自闭症儿童的母亲。共发放 400
份问卷，回收有效问卷 386 份，问卷有效回收率为 96.5%。本研究研究对象自闭症儿童母亲，其中文化

程度小学的为 96 人(24.87%)，初中 164 (42.49%)，高中以上 126 人(32.64%)。年龄阶段平均年龄为 41.27
岁，超过半数家长年龄为 40~50 岁的有 266 人(68.91%)，其次为 30~40 岁的有 65 人(16.84%)，少数为 50~55
岁的有 48 人(12.44%)以及 30 岁以下的有 7 人(1.81%)。居住区域在农村的为 157 人(40.68)，乡镇 178 人

(46.11%)，城市 51 人(13.21%)。孩子性别是男孩为 205 人(53.11%)，女孩 181 人(46.89%)。家庭经济状况

是贫困家庭的有人 94 (24.35%)，一般经济状况家庭的有 179 人(46.37%)，富裕家庭的有 113 人(29.28%)。
婚姻状况方面：已婚家庭完整的有 335 人(86.78%)，离异的有 51 人(13.22%)。夫妻情感状况方面：和睦

相处的有 183 人(47.41%)，偶尔吵架的有 158 人(40.93%)，经常吵架的有 45 人(11.66%)。家庭工作状况

方面：都工作的有 224 人(58.03%)，一方工作的有 136 人(35.23%)，都无工作的有 26 人(6.74%)。 

2.2. 研究工具 

2.2.1. 不安诊断测验量表 
不安诊断测验(CAS)是由美国卡特尔教授等人根据 16PF 测验中的二级不安因素编制而成。包括自我

成熟度、自我控制力、疑心与妄想、冲动性和罪恶感五个维度，每个维度 8 个项目，共 40 个项目，采用

自评式 10 点计分，其中包括正向计分 12 题和反向计分 28 题。不安诊断量表分数越高，表明受试者的不

安程度越高，其心理健康水平越低；不安诊断量表分数越低，表明受试者的不安程度越低，其心理健康

水平越好。中文版由周步成教授等人最早在 1992 年修订而成，主要用于学校、企业单位及其它社会群体

的心理健康普查。量表有五个维度，从分别是自我控制力、自我成熟度、疑心与妄想、罪恶感和冲动性
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紧张，综合地评定被试的心理健康水平(郭志峰，2007)。 
不安诊断测验量表总分及各个维度的测验结果均转为 1~10 分标准分进行统计分析。分数越低，表示

受试者的心理越安定。分数越高，表明受试者的不安程度越高，不安标准分的解释如下(见图 1)。 
 

 
Figure 1. Standard score and interpretation of the Anxiety Diagnostic Test (CAS) 
图 1. 不安诊断测验(CAS)标准分和解释 

2.2.2. 情绪弹性问卷 
情绪弹性问卷包括情绪恢复能力和积极情绪能力两个维度，问卷 a 系数为 0.76，两个维度的 a 系数

分别为 0.67 和 0.77。该问卷共 11 个题目，采用自评式 6 点记分，从“完全不符合”记 1 分到“完全符

合”记 6 分，由正向计分和反向计分题组成。以两个维度得分之和作为被试在情绪弹性上的得分，得分

越高，表示情绪弹性越高。该问卷在本研究中对自闭症儿童母亲测试的分半信度和 a 系数分别为 0.655
和 0.730 (孙云瑞，韩映虹，曹凤，2016)。 

2.2.3. 社会支持评定量表 
社会支持评定量表由肖水源 1992 年编制，共 10 个项目，包括客观支持、主观支持和对支持的利用

度 3 个维度和社会支持总分共 4 项指标进行评价，各条目总分之和为社会支持的总分。已在国内近 30 项

研究中应用，具有较好的信度和效度。该量表两个月重测总分一致性 0.92 (P < 0.01)，各条目一致性在

0.89~0.94 之间，表明该问卷具有良好的重测信度。 

2.3. 施测流程和研究伦理 

由研究者亲自到康复训练中心和特殊教育学校发放问卷，由各中心和学校负责协助将问卷给予家长

填答，每份问卷中皆包含参与研究同意书，当中说明研究目的、施测过程、研究工具、所需时间等，研

究过程中尊重家长的意愿，保证无论是否完成本次研究问卷，皆不影响其权益，且家长可随时要求终止

参与研究。在施测前由研究者与另一位研究人员请家长填写研究同意书，说明研究相关事宜，并签署参

与研究同意书后，才开始发放问卷。问卷发放给家长填写后，并于当场回收问卷，给予每位家长均设定

一组研究编号，所收集之资料均以代码存档，不显示任何个人资料，以保护家长的隐私。本研究所收集

之资料仅供研究使用，绝不对外泄露。 

3. 研究结果与分析 

3.1. 自闭症儿童母亲心理健康的总体特征 

分析自闭症儿童母亲心理健康的总分以及在五个维度上的得分统计指标，自闭症儿童母亲心理健康

的基本情况，结果见表 1。 
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Table 1. Descriptive statistics of mental health of mothers of autism children (n = 386) 
表 1. 自闭症儿童母亲心理健康的描述性统计量(n = 386) 

变量 平均数(M) 标准差(SD) 
比例(%) 

低分(≤6) 中间水平(=7) 高分(≥8) 

自我控制力 5.35 1.587 76.3 14.4 9.3 

自我成熟度 5.08 1.617 83.7 10.1 6.2 

疑心与妄想 3.87 1.611 95.4 2.6 2 

罪恶感 4.73 1.661 89.1 4.7 6.2 

冲动性紧张 4.9 1.616 83.5 11.2 5.3 

总分 5.38 1.575 78.2 13.2 8.6 
 

根据表 1 可知，不安诊断问卷中总分及自我控制力、自我成熟度高于项目平均数 5，其中最高的是

总分和自我控制力 5.38 和 5.35，最低的是疑心与妄想 3.87。由于本问卷采用的是十级评分法，而不安诊

断测验量表及每个分量表的测验结果均可转为 1~10 分标准分，分数越高，表明受试者的不安程度越高。

自闭症儿童母亲在不安诊断测验总分及二个维度(自我控制力、自我成熟度)均在 5 分之上，说明自闭症儿

童母亲不安诊断分数属于中间分值，表明自闭症儿童母亲的心理健康水平处于中等水平。 

3.2. 自闭症儿童母亲心理健康的相关因素分析 

3.2.1. 自闭症儿童母亲心理健康水平与情绪弹性水平的相关分析 
 
Table 2. Correlation analysis of the mental health level and emotional resilience of mothers of autistic children (r) 
表 2. 自闭症儿童母亲心理健康水平与情绪弹性的相关分析(r) 

变量 自我控制力 自我成熟度 疑心与妄想 罪恶感 冲动性紧张 CAS 总分 

积极情绪能力 −0.240** −0.346** −0.286** −0.408** −0.337** −0.452** 

情绪恢复能力 −0.340** −0.435** 0.287** −0.312** −0.433** −0.518** 

情绪弹性总分 −0.371** −0.498** −0.363** −0.452** −0.491** −0.617** 
 

由表 2 可见，自闭症儿童母亲的不安诊断测验与情绪弹性的得分存在显著的负相关，即说明自闭症

儿童母亲的心理健康水平与情绪弹性成显著的正相关。 
具体来说，自闭症儿童母亲的自我控制力、自我成熟度、疑心与妄想、罪恶感、冲动性紧张及不安诊断的

总分与积极情绪弹性能力、情绪恢复能力和情绪弹性总分与均存在显著负相关，其总分和各维度均显著负相关

(p < 0.01)。不安诊断量表分数越高，表明受试者的不安程度越高，其心理健康水平越低，不安诊断量表与心理

健康呈负相关，表明自闭症儿童母亲心理健康水平与情绪弹性及各个维度之间均呈现显著的正相关。 
 
Table 3. Correlation analysis of maternal mental health and social support of mothers of autistic children (r) 
表 3. 自闭症儿童母亲心理健康与社会支持的相关分析(r) 

变量 自我控制力 自我成熟度 疑心与妄想 罪恶感 冲动性紧张 CAS 总分 

客观支持 0.019 −0.170 −0.133 0.062 −0.116 −0.101 

主观支持 −0.045 −0.015 −0.153 0.033 −0.097 −0.074 

对支持的利用度 −0.147 −0.356** −0.457** −0.262* −0.321** −0.434** 

社会支持总分 −0.071 −0.167 −0.285** −0.038 −0.198 −0.213 
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3.2.2. 自闭症儿童母亲心理健康水平与社会支持的相关分析 
由表 3 可以看出，自闭症儿童母亲不安诊断量表中的自我成熟度、疑心与妄想、罪恶感、冲动性紧

张、不安诊断的总分与对支持的利用度与均存在十分显著的负相关(p < 0.01)；不安诊断量表中的疑心与

妄想与社会支持总分存在十分显著负相关(p < 0.01)。不安诊断量表分数越高，表明受试者的不安程度越

高，其心理健康水平越低，不安诊断量表与心理健康呈负相关，故说明自闭症儿童母亲的社会支持与心

理健康水平存在显著的正相关性。 

3.3. 自闭症儿童母亲情绪弹性、社会支持及心理健康水平的回归分析 

以情绪弹性和社会支持的各个维度为自变量，以心理健康水平总分及各维度为因变量，采用逐步法

的方式进行回归分析。 

 
Table 4. Stepwise regression analysis of social support and emotional resilience in mothers of autistic children on mental health 
表 4. 自闭症儿童母亲社会支持和情绪弹性对心理健康水平的逐步回归分析 

因变量 进入自变量 B R R2 Beta t F 

CAS 总分 情绪弹性 −.800 0.617 0.381 −0.528 −5.729*** 50.998*** 

 对支持的利用度 −1.161 0.648 0.420 −0.218 −2.369* 5.611* 

自我控制力 情绪弹性 −0.100 0.371 0.138 −0.371 8.254*** 13.421*** 

自我成熟度 情绪弹性 −0.125 0.498 0.248 −0.498 −5.238*** 27.436*** 

疑心与妄想 对支持的利用度 −0.315 0.457 0.209 −0.370 −3.537** 22.159*** 

 情绪弹性总分 −0.051 0.496 0.246 −0.211 −2.017* 4.069*** 

罪恶感 情绪弹性 −0.111 0.452 0.205 −0.528 −5.270*** 21.622*** 

 客观支持 0.182 0.504 0.254 0.234 2.332* 5.438*** 

冲动性紧张 情绪弹性 −0.119 0.491 0.241 −0.491 −5.169*** 26.719*** 
 

表 4 的数据显示，通过不安诊断的总分回归分析发现，情绪弹性、对支持的利用度进入了回归方程，对

心理健康水平的解释率为 38.1%和 42%。情绪弹性能力、对支持的利用度对心理健康水平存在极其显著的正

向预测作用，即情绪弹性能力、对支持的利用程度越高，不安诊断量表得分越低，心理健康水平就越高。 
对于自我控制力、自我成熟度和冲动性紧张三个因子，只有情绪弹性进入了回归方程，它对自我控

制力、自我成熟度及冲动性紧张三个因子的解释率分别为 13.8%、24.8%和 24.1%，说明情绪弹性对自我

控制力、自我成熟度和冲动性紧张水平有极显著的负向预测作用，即情绪弹性能力越好，自我控制力、

自我成熟度和冲动性紧张得分越低，自我控制力、自我成熟度就越好，冲动性紧张性越低。 
关于疑心与妄想，对支持的利用度和情绪弹性能力进入了回归方程，它们对疑心与妄想因子的解释

率为 24.6%，对支持的利用度和情绪弹性能力对疑心与妄想因子有极其显著的负向预测作用，即对支持

的利用度和情绪弹性能力越高，疑心和妄想程度越低。 
关于罪恶感，情绪弹性和客观支持进入回归方程，它们对罪恶感因子的解释率为 25.4%，情绪弹性

和客观支持对罪恶感因子具有负向预测作用，即客观支持和情绪弹性能力越好，罪恶感因子得分就越低。 

4. 讨论 

4.1. 自闭症儿童母亲心理健康的总体特征 

本研究结论显示，自闭症儿童母亲不安诊断分数属于中间分值，表明自闭症儿童母亲的心理健康水
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平处于中等水平。自闭症儿童母亲相对于其他正常儿童的母亲在抚育自闭症孩子的过程中要付出更多的

努力，倾注更多的心血。在抚育过程中来自自闭症儿童长期的康复训练所面临的困难和承受的痛苦要比

其他抚育者大，并且在养育自闭症儿童过程中无法得到孩子的积极反馈，其心理难免会出现抑郁、焦虑、

神经质等等负面情绪(徐琴芳，房悦，张文等，2018)。其次，由于社会民众对于自闭症相关知识的缺乏和

误解，容易给自闭症儿童贴上“精神病”的标签，导致其对自闭症儿童的偏见和歧视，而自闭症母亲则

容易产生低人一等和自卑的心理，在与其他人交往中常常表现害怕面对人群，造成人际交往的不适，出

现人际关系紧张。自闭症儿童母亲在抚育过程中产生的这些负面情绪，如果没有得到自我的解决和释放，

可能导致其出现紧张、焦虑、烦躁、抑郁等负性情绪，从而影响了心理健康水平的高低(孙才智，李钰琪，

杨志艳等，2015)。故自闭症儿童母亲的心理健康水平低于其他抚育者，其心理健康状况不容乐观，需有

效的心理疏导和辅导。 

4.2. 自闭症儿童母亲心理健康与影响因素之间的关系 

本研究结论显示，自闭症儿童母亲的积极情绪弹性能力、情绪恢复能力和情绪弹性与心理健康水平

中自我控制力、自我成熟度、疑心与妄想、罪恶感、冲动性紧张及不安诊断的总得分均存在显著负相关。

即情绪弹性越好，心理健康水平越高，这与王振宏等人和 Davidson 研究一致。王振宏等人从现象学的角

度指出抑郁、焦虑、躁狂等心理异常现象是因情绪弹性的缺失而造成的(王振宏，郭德俊，2005)。Davidson 
(1998)认为，许多精神疾病和情感障碍发生是因为情绪弹性过低造成的，而抑郁、躁狂和焦虑等心境障碍

与不能迅速且充分地恢复负性情绪密切相关(Davidson, 1998)。因此，良好情绪弹性是心理健康的直接表

现。 
本研究调查结果显示自闭症儿童母亲不安诊断量表中的自我成熟度、疑心与妄想、罪恶感、冲动性

紧张、CAS 总分与对支持的利用度与均存在十分显著的负相关，表明自闭症儿童母亲心理健康与社会支

持呈显著正相关。这与郭盼盼等人调查结果自闭症儿童父母社会支持与心理健康水平呈显著正相关的结

论相符(郭盼盼，刘立志，王利霞，2020)。无论是从社会支持还是从心理健康的定义我们都可以看出，两

者密切相关。一方面，良好的社会支持有利于个体在困难面前拥有更多的资源，可以采取更积极的应对

方式，保证个体能够顺利克服困难，这为积极情绪产生创造了条件，促使个体能够产生更多积极情绪并

尽快从消极情绪中恢复过来，促进心理健康水平提升。另一方面，良好的心理健康状况有利于促进个体

人际交往，在生活主动探索，这又为获得更多的社会支持奠定了基础(李力，王若辰，吴周康等，2021)。 

4.3. 自闭症儿童母亲情绪弹性、社会支持及心理健康水平的回归分析 

以情绪弹性和社会支持的各个维度为自变量，心理健康水平总分及各维度为因变量，采用逐步法的

方式进行回归分析。分析发现情绪弹性、对支持的利用度进入了回归方程，对心理健康水平的解释率为

38.1%和 42%。情绪弹性能力、对支持的利用度对心理健康水平存在极其显著的正向预测作用，即情绪弹

性能力、对支持的利用程度越高，不安诊断量表得分越低，心理健康水平就越高。回归分析显示，情绪

弹性和社会支持的各个维度对心理健康具有显著的预测作用，所以要提高自闭症儿童母亲的心理健康水

平，可以从提高自闭症儿童母亲的积极情绪能力、情绪恢复能力、对支持的利用度和主观支持等方面入

手。 
经研究发现，自闭症儿童母亲所感受到的情绪弹性及对支持的利用度程度越多时，其心理健康状态

越佳，以主观支持对心理健康状态间的关系较强。此结论与刘慧丽、邹广万(2015)的研究结果相同，如果

家庭得知更清楚及具体的自闭症儿童信息，或透过与信赖者的交谈，获得社会支持与帮助，能够减缓病

耻感及无助感程度。探究其原因，可能是获得社会支持时，能够强化自身的掌控感及精熟照顾能力，相
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对的所产生的困扰会减少，不易产生其他心理健康方面的问题(赵萍萍，李诗晗，谢思敏等，2017)。根据

研究显示，当自闭症儿童母亲情绪弹性及支持的利用度程度越低时，家庭所受到的干扰因素增加，其自

闭症儿童母亲心理压力增大，导致整体心理健康状态就越差。因此，提升自闭症儿童母亲的社会支持程

度及情绪弹性能力，可对自闭症儿童母亲的心理健康产生积极的影响。 
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