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【摘要】 目的：探索一套治疗社会能力缺陷儿童持续有效的方法。方法：抽取 3—5 年级有社会能力缺陷的儿童 85

名，分成干预组（n=45）和对照组（n=40）。运用综合干预的方法，集中进行持续 1 年的干预。结果：干预 1 年后显效率

达 80%，YSR 评定干预组各因子得分均显著高于对照组。结论：综合干预对社会能力缺陷儿童持续有效，是通过各

种干预方法的作用特点共同产生的效果。
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【Abstract】 Objective: To explore an approach to improve social competence deficit of children. Methods: 85 pupils

with social competence deficit in grade 3 to 5 were divided into two groups: intervention group(n=45) and control group(n=

40). The intervention group received comprehensive therapies for one year. Results: After one year, 80% pupils in the

intervention group had obvious improvement, especially the sub- scores of YSR, which were higher in intervention group

than in control. Conclusion: The comprehensive intervention for children with social competence deficit is an effective

and practical management.
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儿童时期社会能力缺陷同较低的学业成绩相联

系，并且可以预测出青年期和成年期的社会适应困

难及严重的心理病理现象[1]。社会能力在儿童社会

性发展中具有重要地位，当前对社会能力缺陷儿童

的干预、研究在教育界中日趋受到重视。社会能力

是一个复杂的概念，通常被认为由好几个因素组成。

Hauger 等指出社会能力主要由四个方面组成：①

社会技能的有效应用；②没有不适应的行为；③与

他人的关系融洽；④符合年龄特征的恰当的社会认

知[2]。刘子龙等人认为社会能力是一个人有效适应

社会和环境的需要，在工作、学习、生活及社会交往

中做出适当判断与行为的能力[3]。

目前，对社会能力缺陷儿童的干预主要侧重于

从影响社会能力缺陷的某个方面出发进行干预，如

帮助儿童建立良好的自我概念 [4]、传授给儿童社会

技能 [5]、应用行为分析技术 [6]等等，这些干预方法取

得了一定的效果，但并未能从根本上矫正儿童的社

会能力缺陷。本研究拟从影响社会能力缺陷儿童的

各个因素出发对社会能力缺陷儿童进行综合干预，

以便得出一套治疗社会能力缺陷儿童持续有效的方

法。

１ 对象与方法

１.1 对象

选择浙江某市二所同类小学 3—5 年级的儿童

为研究对象。先进行社会能力调查，将其中一所学校

该年级的全部 45 名社会能力缺陷的儿童作为干预

组，另一所学校的 40名社会能力缺陷儿童作为对照

组，经过 SCL- 90 量表调查：两校教师的心理问题发

生率基本相同，其年龄、文化程度、教龄以及儿童来

源、儿童平均成绩也无显著差异。

１.2 调查方法及评定标准

应用 Achenbach 青少年行为自评量表（YSR）。

YSR 由社会能力和行为问题两部分构成，本研究采

用社会能力部分，该部分又分七项内容：参加体育

运动情况、课余爱好情况、参加集体活动情况、课余

职业或劳动情况、交友情况、与家人及其它儿童相处

情况、在校学习情况。这些内容被归纳为三个因子：

即活动技能、社交技能、学习技能。分数越高，社会技

能水平越高。鉴于绝大多数儿童的社会能力评分介

于 2 百分位数和 69 百分位数之间 [7]，且多以 1 0 百

分位数作为判断社会能力低的分界线 [8]。故以社会

能力总平均分≦10 百分位数作为判断社会能力缺

陷的标准，且所有患儿生后无语言发育落后史(开始
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说单字的平均年龄为 14.1个月)，无神经系统疾病史

(如神经系统感染、外伤和癫痈等)[9]。

1.3 综合干预方法

运用综合干预的方法，集中进行持续 1年的干

预。综合干预的方法包括：①让儿童学习有关交往

的新的原则和概念（如合作、参与等）；②帮助儿童

将原则和概念转化为可操作的特殊的行为技能（如

某种亲社会行为）；③在同伴交往活动中，树立新的

目标（如交到新朋友）；④促使已获得的行为保持或

迁移（包括情境迁移、行为迁移以及时间迁移）；⑤

增强儿童与同伴交往的信心[10]；⑥每月 1 次，每次 1

小时对儿童家长集体进行心理咨询和心理治疗。运

用座谈、讲课个别交谈等形式，学习家教方法。

同时，在训练社会能力低的儿童的项目中也包

括其它同学。对照组只作相应的时间测评。

１.4 疗效评判标准

用 YSR 评判干预效果 ①显效———社会能力总

平均分≥10 百分位数（与同类群体相比），社会能力

达到正常儿童水平，与其他儿童交往正常；②好

转———三个因子得分均有一定的提高，比干预前三

个因子得分均有显著差异，与其它儿童交往较以前

好转；③无变化———三个因子得分基本无变化，与

干预前相比得分均无显著差异；④加重———三个因

子得分低于干预前且有显著差异，与其它儿童交往

较干预前更差。

２ 结 果

２.1 社会能力变化

干预后一年，干预组中 80%的儿童社会能力达

到正常儿童水平（显著），较对照组明显提高, 见表 1。

表 1 干预组与对照组社会技能变化比较

２.2 YSR 总分变化

一学期后干预组的 YSR 均分明显提高，二学期

后，仍有提高趋势，均较对照组显著提高, 见表 2。

表 2 干预组与对照组 YSR 总分变化比较（x±s）

2.3 社会能力各因子的变化

一年后，干预组的社会能力各因子分明显提高,

见表 3。

表 3 干预组与对照组社会能力因子比较（x±s）

2.4 儿童家长家庭教育观念的变化

干预前，干预组儿童家长认为家庭教育非常重

要的 20人，认为一般性的 25人，与对照组比较无显

著差异（’2=0.0896，P＞0.05）；一年后，前者家长认为
家庭教育非常重要的为 40 人，一般性的 5 人，对照

组分别为 20人，二组比较有显著差异（’2=15.426，P
＜0.01)。

2.5 学校教师对社会能力缺陷儿童的认识水平及

重视程度的变化

干预前，干预组学校教师对儿童社会技能缺陷

问题的认识，相当了解的占 13 人，有所了解的 32

人，与对照组比较，无统计学意义（’2=0.062 ，P＞
0.05），二学期后，干预学校教师对儿童社会技能缺

陷问题的认识，相当了解的为 25 人，有所了解的为

20 人，对照给学校教师分别占 11 人和 29 人，相对

比较，差异显著（ ’2=6.827，P＜0.01）

3 讨 论

儿童社会能力低下发生率较高，据国内抽样调

查，其发生率在 10.8%。有研究认为：儿童的同伴关

系对情绪与社会行为的发展有着十分重要的意义
[11]。良好的同伴关系是发展社会能力的重要背景，是

满足社会需要，获得社会支持和安全感的重要源泉，

同伴交往经验有利于自我概念和人格发展。而不良

的同伴关系有可能导致学校适应困难，甚至影响成

年以后的社会适应[12]。针对这些情况，我们对社会能

力低下的儿童进行了长达两个学期的干预。实践证
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质焦虑者在应激前后，P3 波幅、潜伏期变化较大，可

能与正常人群机体对应激条件的一种自主适应的调

整，记忆功能的正常调节有关；因此，高、低特质人群

的在应激期和应激后 P3 差异说明了不同人格特质

群体在相同应激事件中，认知变化是不同的。此外，

对特质焦虑人群的研究也显示了 ERP中的 P3 可作

为一种检验指标记录研究高特质焦虑人格者的脑部

高级运动，补充其他心理学研究手段。(致谢:本研究

得到了中科院心理所心理健康重点实验室的黄宇

霞、王一牛、买晓琴、陈祉妍、杨小冬、段青、卫星、罗

本成等同志的大力支持和帮助。)
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明一学期显著效率达到 75.5%，二学期为 80%，均高

于采取单一方法的效果，这表明综合干预对社会能

力缺陷儿童非常有效。干预效果表现在反映社会能

力的部分的总分明显提高，社会能力的三个因子较

干预前明显改善；同时教师对社会能力低下儿童的

认识水平及重视程度也有提高。

干预治疗的作用机理有待进一步研究。从本文

被干预对象所产生的干预效果推测，一是通过综合

干预直接作用于社会能力低下儿童而产生的治疗效

果；二是通过治疗儿童家长的心理问题，改善他们的

不良行为、情绪、思维方式，家教方法等，清除对子女

的不利影响，从而间接地提高儿童的社会技能；三是

通过对受欢迎的同伴的训练，从而改变同伴对社会

能力低的儿童的看法，这三个方面的作用是需要相

互配合的，又利用各自的特殊性和有利条件共同发

挥干预作用的，值得推广应用。
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