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中 文 摘 要

随着高等职业技术教育的发展，中专学生在大学生这一群体中的比例逐渐增加，进入高职学校的学生因其家庭背景、文化基础、社会地位的特殊性，中专生中存在的心理问题很多。对中专生心理问题的研究现状，我们认为应该采用更为科学、可行、全面的心理测评工具对中专学生进行心理测查，把握中专生目前共有的心理特点，是我省职业教育目前的现实需要。

本研究问卷调查法。采用症状自评量表(SCL-90)、应对方式量表、青少年生活事件量表(ASLEC)以及卡特尔16PF人格问卷对山西水利职业技术学院2010 级和2008级学生进行调查研究，调查数据采用SPSS13.0进行处理。

通过研究得出以下结论：
1.中专生的心理健康水平低于全国青年组常模的心理健康水平，对于躯体的关注中专男生比女生要更高一些，农村学生比城市学生有更高的焦虑体验；
2．中专生的生活应激事件的主要来源是人际敏感、受惩罚和健康适应三个方面，男生的人际交往事件的得分非常高，这说明中专男学生在社交方面存在着很大的压力。农村学生要比城市学生承受更高的学习、生活、社交、发展、家庭等压力；
3．城市学生比农村学生也更为乐群；女生以及农村学生分别比男生和城市学生自律性更高；
4.中专生主要是在人际关系适应、校园生活适应、情绪适应、自我适应以及满意度方面存在差异性。在人际关系适应方面，男生比女生好，城市学生比农村学生好；在校园生活适应方面，独生子女的适应要好于非独生子女的；在情绪适应方面，独生子女的也要高于非独生子女；
5.除了人格不存在差异性外，不论在应对方式还是生活事件方面，还是在心理健康方面等，2010级学生的整体水平比2008级的都要好；
6.中专生的应对方式、生活应激及人格的各个因子与心理健康的各个因子都在不同程度上存在显著的相关关系，应对方式、生活事件、人格的因子对心理健康具有显著预测作用，应该加强中专学生的应对技巧，学校和家长应该减少生活应激事件对中专生的影响。

关键词：中专生； 心理健康；  现状

Abstract
With the development of vocational and technical education， vocational students in the proportion of students in this group increased gradually， into the vocational school students because of their family background， cultural foundation， the special social status， secondary school students in the presence of psychological many problems. Psychological problems of secondary school students Research， we think we should adopt a more scientific， practical， comprehensive psychological assessment tools to college students in psychological measurements， secondary school students currently hold the psychological characteristics of vocational education in our province The current actual needs.
The questionnaire survey and case study. Symptom Checklist (SCL-90)， coping style scale， adolescent life event scale (ASLEC) and Cattell 16PF personality questionnaire for Vocational and Technical College of Water Resources 2010 and 2008 students in research， survey data processed using SPSS13.0， and two secondary school students interviewed， and conducted case study.
Through research showed the following conclusions： 

1. Secondary school students in the mental health group to be lower than the national norm of youth mental health， concern for the body secondary to a higher number of boys than girls in rural areas have more students than urban students experience high anxiety， secondary school students should be concerned about the anxiety of stressful events in rural areas， secondary school students in the mental health of the school and parents should cause concern and attention； 

2. Life stress events secondary school students is the major source of interpersonal sensitivity， being punished and health adaptation in three aspects， secondary school male students scoring interpersonal events is very high， which indicates that secondary school male students in the social there was great pressure. Rural students than urban students to take higher learning， living， social， development， and family pressure； 

3. Urban students than rural students are more sociable； girls and rural students and urban students， respectively， than boys self-discipline higher；
4. Secondary school students primarily in the relationships to adapt to campus life adjustment， emotional adjustment， self-adaptation and satisfaction differences exist. Adaptation in interpersonal relationships， better boys than girls， urban students than rural students better； to adapt to campus life， the only child to adapt better than non-child； in emotional adaptation， the only child of only children have higher than ； 
5. In addition to personality differences do not exist， but whether in coping style or life events， or in mental health， etc.， 2010， the overall level of students to be better than 2008； 

6. secondary school students coping styles， life stress and personality factors and mental health in all the various factors in varying degrees， there were significant correlations between coping styles， life events， personality factors on mental health were significant predictors， secondary school students should be strengthened coping skills Schools and parents should reduce the stress of life events on the impact of secondary school students. 

Key words： secondary school students；mental health；Status 
第一章  文献综述

1.1 研究背景

笔者是某职业学校心理健康教育与咨询中心的专职教师，在咨询工作以及课题研究中发现中专生在心理健康方面存在诸多问题，在查阅相关文献的过程中可以看出中专生的心理健康问题也逐渐成为近些年的热点问题（杨宏飞，2002 & 王颖，2002 & 孙巧丽，2005）。邓小平同志说过科学技术是第一生产力，随着科技的进步，社会的发展，我国对人才的需求也在发生着巨大的转变，同时随着教育体制的改革，我国的人才结构也在发生着变化。近年来就业压力的增大，社会的多样化，许多大学生的心理健康已经备受人们关注，大学生的情感生活，就业压力、情绪调节等问题也一直是人们所探讨的问题。与此同时，中专生也在上述的变化中心理发生着变化，因此探讨和研究中专生心理健康水平和现状是对于了解我国中专生心理健康状况并提高其心理健康水平有着重要的意义。同时，加强中专生的心理健康教育对于贯彻以人为本的科学发展观也具有深远的意义；提高中专生的心理健康水平是促进其全面发展的根本保障、是实现和谐社会的重要条件、也是中专生思想政治教育的重中之重。深入研究中专生心理健康教育现状与对策，探索总结出具有可操作性的中专生心理健康科学的教育模式，是中专学校开展素质教育的基础，也是顺利完成教育目标的重要保障。具体操作包括教育领导层的重视，心理健康教育机构的完善，健康的教育环境的创建，心理健康教育课的开设，实践教学和实际工作的渗透以及常规心理咨询等。中专生心理健康水平的提高对于中国全面实施科教兴国和人才强国战略具有重大而深远的意义。

1.2 国内外相关研究

1.2.1概念的界定

1．健康

1989年，WHO把健康定义为“躯体健康、心理健康、社会适应良好和道德健康”这是人类对健康的本质在认识上的一次飞跃。其实在之前很长一段时间内，人们对健康的认识仅停留在生理健康上，认为健康就是身体没有病而已。但随着社会的发展，人们生活压力的增大，人们开始认识到心理问题也会严重影响到我们的生活，影响到我们的工作和学习。心理往往还会导致我们躯体上的疾病，因此人们开始意识到真正的健康应该是身体没有缺陷，同时心理也应处于一个良好的状态。即健康应该不仅包括生理的健康还应该包括我们心理状态处于常态以及社会功能完好。
2．心理健康

心理学家对心理健康的定义有着不同的解释。林崇德指出了心理健康的两个标准：适应性指标和发展性指标。后者是分析学生健康的根本性指标（林崇德，2003）。目前普遍认同的一种观点是认为心理健康是一种高效而令人满意的状态，在这种状态下，人的生命具有活力、潜能得以开发、自我得以实现（卢爱新，2005）。尽管目前人们对心理健康的定义有着不同的理解，但是，笔者认为心理健康，不是一个静止的状态而是个体与环境在相互作用过程中，个体不断调整自身心理，使其更好地与环境相协调和匹配，从而使得自身能够持续地保持乐观积极的心理状态的动态过程。所以总体来讲心理健康就是个体的心理能够持续保持在一个良好的状态，也就是说个体的知、情、意的协调和统一以及人格的健康，对不断变化的外界具有较强的社会适应能力和协调能力。

3．心理健康教育

自我国开展心理健康教育以来，心理健康教育一直以多种多样的形式进行着，其中包括在高校中采取的大多数心理辅导，心理咨询以及心理治疗等。概念则是心理健康教育的形式及内涵，近年来许多高校开展了许多心理健康教育的选修课以及心理健康教育的活动，因此从这些形式来概括心理健康教育的内涵可以从以下两个方面来讲：其一是针对个体的心理辅导和心理治疗；其二是面向大众的心理教育，这些教育秉承了我国品德和思想政治教育的路线，向大众传授一些心理健康教育的基本知识。从我国心理健康教育的展现形式可以看出人们对心理健康教育的概念还没有达成一个比较一致的认识，心理健康教育的内涵还有待进一步加深。

心理辅导是我国学校开展心理健康教育的重要方法之一。心理辅导主要是指对个体进行心理咨询和治疗，心理咨询和治疗不仅是心理健康教育的一项重要内容而且它作为心理健康教育的一项重要形式，反映了心理健康教育的功能。但是如果仅仅以心理辅导作为心理健康教育的主要形式，就对心理健康教育的理解片面化了。心理辅导仅仅是从个体心理咨询与治疗的角度开展的工作，对于大众心理健康的普及作用还是比较小的，而且没有办法起到普及和教育的职能。在学校的心理健康教育工作中，心理辅导受众面较窄，而且相对滞后，只是对那些已经出现心理问题的学生起作用，不能起到防患未然的作用，而教育的目的就是要让大多数人不出现问题。因此心理健康教育不仅包括个体心理咨询，还应包括心理健康教育课程、团体心理辅导活动、心理健康教育宣传等多种形式，不仅如此心理健康教育还应该扩展到社区、乃至家庭中。这样心理健康教育才能做到立体和全面。心理健康教育中的心理辅导从内容上来讲重在解决个体在学习生活以及工作中由于各种压力和困境而导致个体出现对事件的矛盾心理、对应激事件的处理能力减弱、对社会的适应功能下降、对客观事实情绪反应出现异常等方面的问题；心理辅导从手段上来讲，融合了心理学各个流派的治疗方法和手段，秉着以人为本的原则，从精神分析、以人为中心的人本主义治疗方法、行为主义疗法、近年来出现的积极心理治疗、萨提亚治疗、意象疗法等等形式多样的治疗手段，在我们的心理辅导中发挥着作用；心理辅导的目标是提高个体的社会适应能力，让其人格得到健康的发展。

对于面向大众的心理健康教育课程是另外一项重要的心理健康教育的开展形式。心理健康教育课程普遍分布于学校各年龄层次的学生，不仅普及各阶段个体和团体的心理特点，而且针对各阶段容易出现的心理问题给予了相应的建议和解决方法，因此这种形式对于提高全民的心理健康的意识、普及全民的心理健康知识发挥着重要的作用，心理健康教育的课程也以多种形式开展。教师除了教授相应的心理健康知识还可以在课堂上让学生模拟生活中的某些情境。，通过运用心理学教育学等相关学科的技术，来提高个体的心理健康水平。从这个意义上来讲心理健康教育是指采用心理学和教育学等相关学科的技术，根据学生各个阶段心理发展特点，有目的、有计划地对学生心理进行积极教育引导，缓解心理冲突，调节心理功能增强心理健康、开发心理潜能，促进受教育者全面和谐发展的教育活动（卢爱新，2005）。就中专院校的心理健康教育而言，中专院校的心理健康教育是指根据中专阶段学生的心理特点，对学生进行生理和心理卫生方面的知识和相关理论和技能的教育，使其能够具有良好的心理品质完善的人格特征，培养其应对挫折和压力的能力，以此激发中专院校学生心理潜能，提高心理健康水平。
1.2.2中专生的心理特点
我国中专生的年龄范围大都集中在十四五岁到十七八岁，这一时期的学生正处于青春发育期，很多心理学家称这一时期为心理断乳期，这一时期的学生生理的日趋成熟，人格日益完善，但同时也是各种心理障碍和冲突频发的时期（乔佳，2009 & 戴雯，1997）。中专学生在经过这一时期的学校生涯大多数将走向社会，去面对更加复杂的环境，因此，这一时期的心理健康教育对于中专学生来说就显得尤为重要。要对中专生进行心理健康教育首先就应该了解这一阶段学生的心理特点。这一阶段学生的心理特点有如下几个方面：
1．普通青少年所具有的共同心理特点

中专生由于从初中升入了中专院校，其心理特征既不同于高中学生又有别于大学生，但是就其年龄阶段特点来说又与这一阶段的青少年有着许多共同之处。青少年时期是儿童自我成长的第二个重要时期（田锦卿，2006）。

第一，成人感与幼稚感并存
青春期少年的心理特点突出表现是出现成人感——认为自己已经成熟，长成大人了。因而在一些行为活动、思维认识、社会交往等方面，表现出“成人”的样式。在心理上，渴望别人把他们看作大人，尊重他、理解他。但由于年龄不够，社会经验和生活经验及知识的局限性，在思想和行为上往往盲目性较大，易做傻事、蠢事，带有明显的小孩子气、幼稚性。

第二，有独立性行为
由于成人感的出现，从而增强了青少年的独立意识。他们不愿受父母过多的照顾或干预，对一些事物是非曲折的判断，不愿意听从父母的意见，有强烈的表现自己意见的愿望；对一些事情往往会提出过激之词。但由于其社会经验、生活经验的不足，常常碰壁，又不得不从父母那里寻找方法、途径或帮助，再加上经济上不能独立，父母的权威作用又迫使他们去依赖父母。

第三，想开放但又自封
青春期的少年需要与同龄人，特别是与异性、与父母平等交往，他们渴望他人和自己一样彼此间敞开心灵来相待。但由于每个人的性格、想法不一，使他们的这种渴求找不到施放的对象，只好诉说在“日记”里。这些日记写下的心里话，又由于自尊心，不愿被他人所知道，于是就形成既想让他人了解又害怕被他人了解的矛盾心理。

第四，渴望与异性交往
青春期的少年由于性的发育和成熟，出现了与异性交往的渴求。如喜欢接近异性，想了解性知识，喜欢在异性面前表现自己，甚至出现朦胧的爱情念头等。但由于学校、家长和社会舆论的约束、限制，使青春期的少年在情感和性的认识上存在着既非常渴求又不好意思表现的压抑的矛盾状态。

第五，做事带有冲动性
青春期的少年在心理独立性、成人感出现的同时，自觉性和自制性也得到了加强，在与他人的交往中，他们主观上希望自己能随时自觉地遵守规则，力尽义务，但客观上又往往难以较好地控制自己的情感，有时会鲁莽行事。

第六，逆反心理
由于处于青春期下的青少年，其生理激素发生的变化使得他们对待事物总是持一种逆反心理，表现为对抗、不服从或者有意违抗父母长辈或教师的说服和命令，有时还会对一些事熟视无睹，漠不关心。因此，父母和教师应注意对这一现象加以引导，使他们能顺利的度过青春期。

2.中专生特有的心理特点

随着市场经济时代的到来，社会的人力资源进行了重新配置。大学毕业生和用人单位之间实行自主选择，再加九十年代以来上大学不断扩招，大学生的就业环境越来越紧张，这对中职院校来说也是一个冲击，因此在中学生中很多中专生的心理失衡，担心因自己学历上的劣势而失去竞争力，对于能否找到一个好工作感到迷茫（薛华，2009）。同时中专生还存在以下心理特点 ：

第一，对待考试的态度冷漠。中专生大多数是在初中时学习成绩较差，不能考入大学而进入中专学校的。他们在中学时的学习基础比较薄弱，在升入中专后由于在经过一两年后将会进入社会，很多学生出现了厌学情绪，即使是考前也对自己的学习情况听之任之，只想着在考试的时候通过小抄和抄同学的蒙混过关，对于考试成绩的多少丝毫不放在心上。在平时的课堂中得过且过，上课睡觉、吃零食、听音乐、玩手机的现象屡见不鲜。对于老师的教导学生往往不能虚心接受，甚至会反感和厌恶，课堂上对于老师提出的问题往往冷漠对待，三心二意，即使老师提问，站起来也是一问三不知，而且一副无所谓的样子，要么是与老师唱对台戏，在课堂上出洋相。

第二，情感开始丰富，情绪较为敏感。中专生的意志品质已经有了较大的提高，但是情绪还不够稳定，情绪较为敏感、容易冲动，与异性交往的渴求增强如喜欢接近异性，喜欢在异性面前表现自己，当然也会伴随着出现许多情感的困惑，比如初恋的兴奋、失恋的沮丧、单恋的烦恼等。在情感问题上常常容易感情用事，有时处理不当甚至会做出一些过激行为。
第三，缺乏自信。大多数学生诚实、善良、有爱心，但是心里承受能力较弱，心理较为敏感，常常为一些鸡毛蒜皮的小事和同学发生口角，做事还没有明确的计划，容易瞻前顾后，与人沟通时言语较为直接。
第四，交际动机强。中专学生虽然年纪还小，但是一脚在学校，一脚已经踏入社会，他们迫不及待的想展现自己的才能，渴望自己独立，成为家中有用的人，于是经常和一些社会中已经参加工作的同学和朋友交往，但是社会中工作了的同龄人有一些不良的习惯和风气。而在师生关系中也存在一定得隔阂。网络时代的到来让学生的交际范围大大增加，但是网络上存在一些不真实的因素，这给中专学生的交友带来许多不安全因素。
1.2.3中专院校心理健康教育的进展
就目前我国中专学校心理健康教育现状来说可以从以下两个方面来讲，首先从19世纪80年代开展心理健康教育以来，我国中专学校的心理健康教育工作已经获得了许多可喜的成绩，取得了社会的认可和支持，经过多年的发展也积累不少的经验。其次，中专学校心理健康工作的开展较我国高校的心理健康工作的成就而言还显得不够成熟，还有一个漫长的发展过程。

1．中专学校心理健康教育工作取得的成绩和经验

（1）中专学校心理健康教育逐步重视和加强

我国中学校的心理健康教育工作经过20多年的发展，取得了一些可喜的成绩。中专生心理健康和心理健康教育逐渐受到了国家、社会的普遍关注和支持。中共中央、国家教育部明确指出：“针对新形势下青少年成长的特点，加强学生的心理健康教育”(1999年)，2002年教育部颁布《普通高等学校大学生心理健康教育工作实施纲要》对高校大学生心理健康教育工作做进一步的指导和规划，各高校纷纷建立了大学生心理咨询和心理健康教育相关机构，并积极开展多种形式的心理健康教育活动，心理健康教育的工作效果得以明显提升。中专学校作为高校的一个重要组成部分也随着国家对高校心理工作的支持和要求逐步发展起来了。

（2）中专学校的心理健康教育工作得到了迅速的发展

中专学校逐步按照国家教育部相关规定和要求配制了相应的设备，建立了学生心理健康教育机构，并且配备了专门的心理咨询工作人员。这些工作者在其岗位上为心理健康教育活动拉开了序幕。不仅开设了心理健康的专业课和选修课，让学生们对心理健康有更多的了解，而且在平时开展了多种形式的心理健康教育活动。举办心理健康教育讲座，开展心理健康教育知识竞赛，编排心理剧，举办心理健康节，组织心理健康社团活动等形式，帮同学们排忧解难。心理健康真正走进了学生的生活中，走进了校园的每个角落。

（3）中专学校心理健康教育的开始多样化，网络化。

近年来，随着网络技术的迅速发展，中专学校也开始将心理健康教育工作实行了网络化，学校心理健康教育在校园网上开设了专栏，网络咨询和电话咨询业开始提上日程。网络，电话，各种心理健康的专业软件的使用，对心理健康工作的开展提供了许多便捷和内容。

2．目前中专心理健康教育尚存在的主要问题

（1）心理健康教育课程教科书过于死板

心理健康的重要性已经得到教育界人士以及大众的一致共识，很多中职院校也开始把心理健康作为学生的一门必修课程，但是心理健康实际上更是一门实践课，而大多数心理健康课程的教师仅仅将这门课作为一门课来讲，讲那些理论的书面的知识，老师一句一句地讲，学生一字一字地记，将心理健康知识抽象化，丧失了开设心理健康教育课程的初衷，这样的形式难以真正提高学生的心理健康水平，并不能让心理健康的重要性让学生内化和吸收。我们应该将心理健康教育课以学生的现实心理需求为基础。

（2）中专学生对心理健康教育的认识还有待提高

由于我国心理健康教育的起步晚，心理健康教育虽然为学生和大众所知，但是对真正的心理健康知识、心理咨询等方面的了解还是知之甚少，就目前而言，许多中专学生对心理健康教育的认识还远远不够，处于一种模糊或错误的状态。

（3）心理健康教育工作者的队伍素质参差不齐

心理健康教育是具有很强的专业性，国家也一再要求要按照学校学生人数，按比例配备相应人数的心理老师，这个比例为1：700.但是就我国目前中专学校的心理健康教育队伍来看，大多数学校没有按照这一比例来安排心理教师，同时这些岗位的教师大多是政治老师甚至是教务处的某位老师来兼职这一岗位，可以看出我国中职院校心理健康工作者的专业水平是有待提高的，人数是需要增加的。

1.2.4影响中专生心理健康的因素

中职生的心理健康水平收到诸多因素的影响，既有其自身的生理和心理的内在因素的影响，同时也受到家庭、学校和社会环境等外在因素的影响（谢璟，2008）

1.中专生自身生理和心理因素

胡松年（胡松年，黄卫明等，2010）研究发现中专生的人格和自我效能感对心理健康有重要的影响，此外个体情绪的稳定对中专生的心理健康也有直接的影响。这一研究结果表明中专生还处在青春期，他们的情绪具有两极性，这种形象的不稳定性在这一时期会影响到他们生活的各个方面，进而对他们的心理也产生了重要的影响，这样结果也提醒我们在心理健康教育工作中应该充分考虑到中专生的情绪，稳定好他们的情绪是做好心理工作的一项重要方面。还有研究（杜新儿，2010）分析发现中专生心理健康影响因素中中专生自身内在因素的影响是最重要的，中专生的自身问题包括认知上的偏差、自身应对能力欠佳、自我意识还不够健全等。

2.家庭因素

从智力发展的幼儿期到个性逐渐形成的少年期，青少年经受的教育和影响绝大部分来自于家庭（班华，1994）。家庭条件的高低对中专生的心理健康有重要影响。经济条件高的学生往往有较强的优越感，平时在学校中较为专横，飞扬跋扈，而经济条件不好的学生则往往容易形成自卑，自负，内向，不与人交际等性格和行为。父母的教养方式对中专生的心理健康影响也很大。家长如何教育孩子对于孩子对今后处理问题有很重要的作用。家庭中对孩子的教育内容如果过于势利，会使青少年对现实生活的阴暗面看得过重，导致心理失调，信念迷失。处在这种不良的家庭思想信念环境下的家庭成员，尤其是青少年，往往有一种迷茫无措的感觉，容易形成不良心理。

3．学校因素

中专生进入中专学校后大部分时间都呆在学校，学校的校风校纪，教师管理班级的方式都会影响到中专生对人对事的看法。在学校中由于一些不良思想的影响一些学生一心只想着谈恋爱，玩网游，甚至拉帮结派，在校园里横行霸道，二在考试时则是一味作弊、弄虚作假，这些现象不但影响了中专生的形象，而且还了中专生的身心健康，为此使得很多中专生对学校失去了期望，对自己的生活失去了信心，对自己的未来失去了憧憬。在中专学校中一些学生是由于考不上高中被迫来的，他们对自己的学习的自信心很低，进取心很弱，常常自暴自弃，认为自己根本就不是学习的料，来了中专只是为了混日子。总的来说，在中专学校中，学生没有良好的人际交往的环境，课下生活简单无聊，缺乏老师和同伴正确和及时的引导，这些都对中专生的心理健康产生很大的压力。

1.2.5研究的目的与意义

与已有研究相比，对于大学生心理健康的研究成果不断见诸于各类刊物。随着我国职业教育的大发展，中专生在职校生这一群体中的比例逐渐增加，研究证明，中专生有不同于普通大学生的心理特点。大学生心理健康的研究中针对中专学生心理健康的研究甚少，这项研究还没有引起专家学者重视。进入高职学校的学生通常高考分数偏低，他们自认为是高考的失败者，上高职院校多出于被迫无奈。由于中专生家庭背景、文化基础、社会地位的特殊性，中专生中存在的心理问题很多，如自卑、厌学、就职忧虑、压抑、网恋、专业适应问题、人际交往障碍、不恰当的自我意识等。因此，很有必要研究中专生的心理特点及其辅导策略，以促进中专生的健康成长，进而促进我国社会的和谐发展。

针对目前中专生心理问题的研究现状，我们认为应该采用更为科学、可行、全面的心理测评工具对中专学生进行心理测查，把握中专生目前共有的心理特点，是我省职业教育目前的现实需要。

通过本研究，将实现以下几方面目的：

第一，通过使用SCL90、应对方式量表、青少年生活事件量表、卡特尔16PF人格量表等对中专生进行心理测查，发现问题，研究中专生心理问题形成的原因及主要相关因素。

第二、通过本研究引起社会、学校对中专生心理健康教育工作的重视，为教育部门制定不同于其它本科院校的心理健康教育方案，有针对性地开展中专生的心理健康教育和心理咨询工作提供科学依据。
第二章  研究方法

2.1  研究对象

研究对象为山西水利职业技术学院2010级全体学生和2008级全体学生。其中对2010级学生发放问卷434份，收回有效问卷425份。女生130人，男生295人。有效率为97.9%。2008级学生发放问卷321份，收回有效问卷294份，有效率为91.6%。
2.2  研究工具

1．症状自评量表(SCL-90)

症状自评量表，由Derogatis，L.R.编制在国内外得到广泛应用，特别是卫生领域。该量表采用五级评分(从1-5级)，1=无，2=轻度，3=中度，4=相当重，5=很严重，总分是90个项目的得分之和。SCL-90包括9个因子，每一个因子反映出病人的某方面症状痛苦情况，通过各因子分可了解症状分布特点，9个因子分别为：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。效度系数为0.77—0.99，P＜0.01。根据全国精神科量表协作组应用GAS和SI对SCL－90作平行效度检验，发现SCL－90总分和GAS呈负相关，P＜0.05，与SI呈正相关，P＜0.01，表明该量表是行之有效的[1]。
2．应对方式量表
该问卷[2]由肖计划等人参考国外问卷编制而成，问卷具有良好的信度和效度（内部一致性系数为0.912，分量表一致性系数为0.7399，0.544，0.7066，0.6643，0.6746；重测信度为0.72，0.62，0.69，0.72，0.67，0.72），应付方式问卷”有六个分量表：1.解决问题；2.自责；3.求助；4.幻想；5.退避；6.合理化，进一步对六因子进行分类，可分为成熟型：“解决问题一求助”、不成熟型：“退避、 自责、幻想”和混合型：“合理化”。

3．青少年生活事件量表(ASLEC)
该量表[3]由刘贤臣等编制，适应于对青少年尤其是中学生和大学生应激性生活事件发生频度和应激强度进行评定。该量表的结构简明，易于操作，经过对1473名中学生的测试，证明该量表有较好的信度和效度。该量表包含6个因子： 1．人际关系因子；2 学习压力因子； 3．受惩罚因子  ；4．丧失因子； 5．健康适应因子      6．其他。

4．卡特尔16PF人格问卷
十六种人格(个性)因素问卷(简称16PF)是美国伊利诺州立大学人格及能力测验研究所(Institute of personality and Ability Testing)卡特尔教授(Raymond B Cattell)经过几十年的系统观察、科学实验，以及用因素分析统计法慎重确定和编制而成的一种精确可靠的测验。这一测验能以约四十五分钟的时间测量出十六种主要的人格特征。凡具有相当于初三以上文化程度的青、壮年和老年人都可以适用。卡特尔 16 种人格因素量表是较为广泛使用的一种国际通用的标准化人格测评量表，具有较高的信度和效度，测验人格因素包括乐群性，聪慧性，稳定性，恃强性，兴奋性，有恒性，敢为性，敏感性，怀疑性，幻想性，世故性，忧虑性，实验性，独立性，自律性和紧张性这16 个因素。本研究采用的量表是经过中科院、华东师大和北京大学本土化的量表，对测查中国人的人格，其效度和信度都达到了 0.7 以上[1]。

2.3 研究程序

2.3.1问卷调查

以班为单位进行团体纸笔施测并且统一指导语。主试由心理辅导老师担任。测试前首先由主试讲明测验目的、意义，打消被试的思想顾虑，要求受测者真实回答问卷内容。测试开始之前主试提醒受测者，做问卷题目前首先读懂指导语，然后开始回答。最后由主试统一收回问卷。
将所有问卷回收后，剔除漏答、漏填以及未真实应答的问卷，得到有效问卷。

2.3.2数据处理

处理采用SPSS13.0统计软件包，对研究对象所得原始数据进行录入、整理，对数据进行基本的统计分析。本研究所采用的统计分析方法主要有：频次分布、t检验、Pearson相关分析、回归分析。
第三章  研究结果

3.1 中专生心理健康的特点分析

3.1.1中专生心理健康各因子与全国青年常模差异比较

表3-1中专生心理健康各因子与常模差异比较

	
	中专生

（M±SD）
	常模

（M±SD）
	T值
	P值

	躯体化
	1.55±0.41
	1.34±0.45
	3.13
	.003

	焦虑
	1.72±0.44
	1.42±0.43
	6.28
	.000

	抑郁
	1.83±0.61
	1.57±0.61
	4.65
	.000

	强迫症状
	1.89±0.64
	1.69±0.61
	4.34
	.008

	人际敏感
	1.83±0.59
	1.76±0.67
	2.33
	.004

	敌对
	1.71±0.57  
	1.50±0.57
	1.25
	.007

	恐怖
	1.45±0.43
	1.33±0.67
	3.59
	.000

	偏执
	1.59±0.51
	1.52±0.60
	6.67
	.0160

	精神病性
	1.63±0.51
	1．36±0.47
	4.32
	0.000


中专生的心理健康与全国常模做比较发现，中专生心理健康各因子与常模均存在显著差异。
3.1.2 中专生心理健康各因子性别差异比较

表3-2中专生心理健康性别差异比较

	
	男（N=295）

（M±SD）
	女（N=130）

（M±SD）
	T值
	P值

	躯体化
	1.38±0.41
	1.03±0.485
	2.09
	.002

	焦虑
	1.41±0.44
	1.59±0.60
	-1.31
	.188

	抑郁
	1.72±0.62
	1.65±0.40
	1.25
	.209

	强迫症状
	1.72±0.48
	1.70±0.77
	.56
	.576

	人际敏感
	1.46±0.61
	1.79±0.43
	1.15
	.015

	敌对
	1.65±0.64
	1.54±0.31
	1.46
	.143

	恐怖
	1.56±0.59
	1.43±0.98
	1.32
	.187

	偏执
	1.49±0.57
	1.41±0.59
	1.25
	.211

	精神病性
	1.48±0.43
	1.43±0.64
	.39
	.690

	总分
	1.54±0.51
	1．57±0.90
	-.39
	.694


   中专生心理健康在性别上的差异性，在躯体化、人际敏感方面存在极其显著的差异性，男生的躯体化维度得分显著高于女生的躯体化得分、女生的人际敏感得分显著高于男生(P<.05)。

3.1.3中专生心理健康各因子独生与非独生子女差异比较

表3-3 中专生心理健康独生子女差异比较

	
	独生子女（N=84）

（M±SD）
	非独生子（N=341）

（M±SD）
	T值
	P值

	躯体化
	1.03±0.08
	1.55±0.20
	1.29
	.196

	焦虑
	1.28±0.46
	1.11±0.78
	.12
	.902

	抑郁
	1.37±11.91
	1.27±0.02
	.77
	.440

	强迫症状
	1.63±0.78
	1.48±0.52
	.26
	.790

	人际敏感
	1.57±0.38
	1.70±0.51
	-2.904
	.038

	敌对
	2.07±0.05
	1.99±0.38
	.057
	.954

	恐怖
	1.15±0.60
	1.26±0.66
	-1.62
	.105

	偏执
	1.56±0.51
	1.59±0.95
	.41
	.682

	精神病性
	0.98±0.86
	1.05±0.69
	-.93
	.352

	总分
	1.63±0.37
	1.67±0.86
	-.75
	.455


通过对中专生独生子女与非独生子女的心理健康差异性的比较发现，二者仅在人际敏感的维度上存在差异性(P<.05)，非独生子女的人际敏感更厉害。

3.1.4中专生心理健康各因子城乡（家庭所在地）差异比较

表3-4 中专生心理健康家庭所在地差异比较

	
	城市（N=145）

（M±SD）
	农村（N=270）

（M±SD）
	T值
	P值

	躯体化
	1.42±0.450   
	1.43±0.34
	.089
	.929

	焦虑
	1.47±0.31
	2.19±0.81
	-.18
	.032

	抑郁
	1.56±0.94
	1.47±0.79
	.66
	.506

	强迫症状
	1.52±0.65
	1.48±0.58
	.31
	.754

	人际敏感
	1.95±0.28
	2.24±0.85
	-1.57
	.041

	敌对
	1.06±0.32
	1.02±0.08
	.048
	.962

	恐怖
	1.83±8.27
	1.94±0.69
	-.38
	.701

	偏执
	1.71±0.28
	1.97±0.99
	-.18
	.050

	精神病性
	1.54±0.15
	1.49±0.94
	-.73
	.465

	总分
	1.62±10.02
	1.94±0.06
	-1.24
	.047


分析结果表明，城市与农村学生在焦虑、人际敏感以及偏执和总分上差异显著，且农村学生在这些维度上的得分都显著高于城市学生（P<.05）。

3.2 中专生生活事件的特点

3.2.1中专生生活事件性别差异比较
表3-5 中专生生活事件性别差异比较
	
	男（N=295）

（M±SD）
	女（N=130）

（M±SD）
	T值
	P值

	人际关系
	3.26±2.94
	3.11±2.80
	.222
	.025

	学习压力
	5.99±3.47
	5.24±2.89
	.705
	.481

	受惩罚
	3.54±1.81
	3.13±0.72
	.248
	.805

	丧失
	6.68±1.03
	5.57±1.54
	1.33
	.184

	健康适应
	4.98±2.11
	4.57±2.81
	1.57
	.116

	其他
	6.30±2.26
	6.30±2.72
	.76
	.445


结果显示，生活事件的人际因子在性别上存在显著性差异，存在显著性差异。
3.2.2中专生生活事件独生与非独生子女差异比较

表3-6中专生生活事件独生与非独生子女差异比较

	
	独生子女

（N=84）

（M±SD）
	非独生子女

（N=341）

（M±SD）
	T值
	P值

	人际关系
	4.13±1.51
	5.57±1.43
	1.22
	.023

	学习压力
	2.87±1.01
	3.03±0.98
	-1.42
	.155

	受惩罚
	2.92±1.89
	3.79±1.41
	-1.76
	.044

	丧失
	2.92±1.76
	3.57±1.68
	-2.28
	.023

	健康适应
	3.50±1.27
	4.59±1.90
	-2.04
	.056

	其他
	4.12±0.90
	4.26±1.66
	-1.65
	.096


结果显示出在生活事件上，中专生中的独生子女与非独生子女在人际关系和受惩罚这两个分量表上存在显著差异，且非独生子女得分均高于独生子女，表明非独生子女的人际交往压力和受惩罚性质的事件产生的压力要高于独生子女。

3.2.3中专生生活事件城乡差异比较

表3-7中专生生活事件城乡差异比较

	
	城市（N=145）

（M±SD）
	农村（N=270）

（M±SD）
	T值
	P值

	人际关系
	2.54±1.33
	3.32±0.85
	-1.14
	.000

	学习压力
	1.66±1.71
	3.85±1.96
	-2.09
	.000

	受惩罚
	3.89±0.91
	4.85±1.22
	-1.02
	.000

	丧失
	2.03±1.94
	3.58±1.90
	-0.94
	.000

	健康适应
	3.37±1.80
	5.70±1.27
	-1.42
	.000

	其他
	2.88±1.23
	4.96±1.80
	-1.50
	.000


 对于中专生生活事件城乡的差异性检验发现在全部的分量表上，农村学生的得分都显著的高于城市学生。表明农村学生不论从学习，还是人际还是其他维度，都比城市学生有更高的压力。

3.3 中专生人格特点

3.3.1 中专生人格性别差异比较

表3-8中专生人格性别差异比较
	
	男（N=295）

（M±SD）
	女（N=130）

（M±SD）
	T值
	P值

	乐群性
	5.85±1.57
	5.48±1.43
	1.95
	.050

	聪慧性
	5.01±1.71
	5.13±1.15
	-1.20
	.229

	稳定性
	5.01±1.68
	4.94±1.56
	1.66
	.096

	恃强性
	5.69±1.60
	5.90±1.65
	-2.83
	.089

	兴奋性
	5.43±1.36
	5.24±1.03
	2.51
	.072

	有恒性
	5.94±1.64
	5.82±1.13
	.38
	.700

	敢为性
	5.48±1.85
	5.85±1.84
	-1.95
	.052

	敏感性
	5.01±1.71
	5.13±1.15
	-1.20
	.459

	怀疑性
	5.31±1.68
	5.29±1.56
	1.66
	.087

	幻想性
	5.79±1.60
	5.90±1.65
	-2.83
	.75

	世故性
	5.43±1.36
	5.04±1.03
	2.51
	.033

	忧虑性
	5.94±1.64
	5.82±1.13
	.38
	.708

	实验性
	5.43±1.42
	5.45±1.54
	-.67
	.645

	独立性
	5.65±1.42
	5.67±1.50
	-.35
	.673

	自律性
	5.48±1.85
	5.85±1.84
	1.95
	.032

	紧张性
	 5.01±1.71
	5.13±1.54
	-1.20
	.229


性别在人格方面的差异性检验表明在中专生中，女生自律性显著高于比男生，即女生做事比男生更加的认真，遵守规矩和自我克制；男生的乐群性得分显著高于女生；而在其他方面并不存在显著的差异性。

3.3.2 中专生人格独生与非独生子女差异比较
表3-9中专生人格独生与非独子女差异比较

	
	独生子女（N=84）

（M±SD）
	非独生子女（N=341）

（M±SD）
	T值
	P值

	乐群性
	5.00±1.70
	5.20±1.87
	-.650
	.516

	聪慧性
	5.78±1.97
	5.63±1.59
	.220
	.827

	稳定性
	5.57±1.49
	5.63±1.71
	-.793
	.428

	恃强性
	5.15±1.35
	5.72±1.19
	-1.363
	.174

	兴奋性
	5.77±1.70
	5.55±1.10
	.166
	.868

	有恒性
	5.10±1.40
	5.87±1.88
	.190
	.849

	敢为性
	5.84±1.64
	5.82±1.13
	.38
	.677

	敏感性
	5.48±1.75
	5.58±1.64
	-1.87
	.564

	怀疑性
	5.01±1.71
	5.13±1.15
	-1.45
	.465

	幻想性
	5.41±1.18
	5.39±1.36
	2.43
	.157

	世故性
	5.69±1.40
	5.70±1.65
	-0.83
	.84

	忧虑性
	5.63±1.46
	5.49±1.33
	2.37
	.039

	实验性
	4.97±1.69
	5.03±1.61
	-.803
	.606

	独立性
	5.76±1.35
	5.71±1.42
	2.37
	.334

	自律性
	5.54±1.70
	5.47±1.30
	.39
	.235

	紧张性
	5.47±1.62
	5.35±1.37
	-1.29
	.268


 通过对独生子女与非独生子女人格差异性的比较发现二者不存在显著性的差异性。这样的结果与以往的研究相比可能是由于样本的差异性带来的。

3.3.3中专生人格城乡差异比较

表3-10中专生人格城乡差异比较

	
	城市（N=145）

（M±SD）
	农村（N=270）

（M±SD）
	T值
	P值

	乐群性
	5.78±1.01
	4.94±1.67
	2.80
	.005

	聪慧性
	5.29±1.18
	5.12±1.64
	1.61
	.108

	稳定性
	5.52±1.91
	5.10±1.44
	1.76
	.163

	恃强性
	5.27±1.45
	5.37±1.13
	-2.75
	.069

	兴奋性
	5.23±1.01
	4.99±1.72
	3.31
	.005

	有恒性
	5.48±1.010
	4.02±1.29
	1.24
	.000

	敢为性
	5.62±1.47
	5.82±1.73
	-1.93
	.279

	敏感性
	5.37±1.12
	5.03±1.31
	2.76
	.078

	怀疑性
	5.54±1.36
	5.40±1.17
	-1.47
	.316

	幻想性
	5.19±1.57
	5.27±1.11
	-1.96
	.596

	世故性
	5.35±1.41
	5.14±1.33
	3.37
	.246

	忧虑性
	5.20±1.20
	5.18±1.04
	1.61
	.557

	实验性
	5.52±1.95
	5.49±1.22
	2.63
	.274

	独立性
	5.21±1.47
	5.36±1.26
	-1.76
	.090

	自律性
	5.39±1.27
	5.46±8.13
	-1.28
	.006

	紧张性
	4.79±1.22
	5.07±1.36
	-.07
	.838


对不同家庭所在地中专生人格特征的分析发现，在乐群性、兴奋性、有恒性及自律性四个维度上存在显著的差异性。在乐群性上城市学生比农村学生更加活跃，擅长与人相处，积极主动，温和自然；在兴奋性上，城市学生比农村学生表现更活泼愉快，而且很健谈，对人对事积极热心、富有感情；在有恒性维度上农村学生比城市学生做事更具有恒心和耐性，做事稳定持久；在自律性的维度上，农村学生比城市学生更加的自律，做事更认真，遵守规矩和自我克制。
3.4 中专生应对方式特点
3.4.1中专生应对方式性别差异比较

表3-11 中专生应对方式性别差异比较

	
	男（N=295）

（M±SD）
	女（N=130）

（M±SD）
	T值
	P值

	解决问题
	0.732±0.036
	0.806±0.109
	-0.127
	.089

	自责
	0.573±0.171
	0.582±0.176
	-0.469
	.639

	求助
	0.511±0.187
	0.628±0.160
	-0.768
	.043

	幻想
	0.690±0.031
	.674±0.129
	0.923
	.055

	退缩
	0.503±0.171
	0.497±0.148
	1.463
	.377

	合理化
	0.561±0.127
	0.617±0.189
	-1.120
	.263


结果可以看出在压力应对方式上，中专男女生在求助这一维度上存在显著差异，表现为女生比男生的采用更多的求助方式；在其他维度上，男生与女生在不存在显著性差异。

3.4.2中专生应对方式独生与非独生子女差异比较

表3-12 中专生应对方式独生与非独生子女差异比较

	
	独生子女

（N=84）

（M±SD）
	非独生子女（N=341）

（M±SD）
	T值
	P值

	解决问题
	0.792±0.125
	0.778±0.134
	0.799
	.425

	自责
	0.489±0.143
	0.572±0.201
	-0.303
	.032

	求助
	0.627±0.148
	0.630±0.185
	2.71
	.148

	幻想
	0.561±0.131
	0.612±0.143
	1.452
	.147

	合理化
	0.714±0.098
	0.705±0.105
	2.71
	.347

	退缩
	0.476±0.170
	0.418±0.167
	0.947
	.653


结果表明在独生子女与非独生子女在应对方式上，在自责这一维度上存在差异，表现为非独生子女比独生子女的自责程度高；其余各维度差异不显著。

3.4.3 中专生应对方式城乡差异比较

表3-13  中专生应对方式城乡差异比较

	
	城市（N=145）

（M±SD）
	农村（N=270）

（M±SD）
	T值
	P值

	解决问题
	0.730±0.128
	0.758±0.109
	1.914
	.073

	自责
	0.579±0.104
	0.611±0.117
	-1.067
	.286

	求助
	0.801±0.096
	0.797±0.086
	.019
	.985

	幻想
	0.418±0.133
	0.430±0.142
	-.135
	.892

	合理化
	0.488±0.131
	0.479±0.113
	.096
	.924

	退缩
	0.517±0.120
	0.514±0.145
	.031
	.975


在家庭所在地对于中专生应对方式的差异性检验中，农村学生和城市学生不存在显著差异。
3.5 2010级与2008级中专生各特点比较

3.5.1心理健康量表在不同年份的差异性检验

表3-14心理健康量表在不同年份的差异性检验

	
	2010级（N=425）

（M±SD）
	2008级（N=294）

（M±SD）
	T值
	P值

	躯体化
	1.77±0.53
	1.90±0.56
	-4.970
	.000

	焦虑
	1.82±0.72
	1.85±0.34
	-3.531
	.000

	抑郁
	1.53±0.21
	1.48±0.79
	-2.978
	.003

	强迫症状
	1.27±0.84
	1.57±0.72
	-4.264
	.000

	人际敏感
	1.46±0.89
	1.99±0.65
	-1.751
	.080

	敌对
	1.22±0.14
	1.11±0.65
	-3.542
	.000

	恐怖
	1.60±0.68
	1.50±0.28
	-3.495
	.000

	偏执
	1.92±0.52
	1.68±0.44
	-2.661
	.008

	精神病性
	1.62±0.09
	1.29±0.66
	-2.134
	.033

	总分
	1.35±4.37
	1.23±4.24
	-3.188
	.001


在心理健康量表的不同年份的差异性的检验中可以发现， 2010级和2008级的学生在心理健康各因子都存在极其显著的差异性，而且2010级的学生的心理健康水平普遍的好于2008级学生的心理健康水平。

3.5.2生活应激量表在不同年份的差异性检验

表3-15 生活事件量表在不同年份的差异性检验

	
	2010级（N=425）

（M±SD）
	2008级（N=294）

（M±SD）
	T值
	P值

	人际关系
	1.49±0.83
	1.84±0.79
	-2.628
	.009

	学习压力
	1.16±0.53
	1.44±0.47
	-2.127
	.034

	受惩罚
	0.61±0.45
	1.00±0.50
	-5.738
	.000

	丧失
	0.79±0.31
	1.54±0.36
	-3.226
	.001

	健康适应
	1.18±0.50
	1.57±0.47
	-5.257
	.000

	其他
	0.71±0.26
	1.30±0.39
	-3.480
	.001


通过对生活事件的不同年份的比较，可以看出2010级的学生的生活事件各因素普遍比2008级学生得分低，差异性极其显著。

3.5.3 人格量表在不同年份的差异性检验

表3-16人格量表在不同年份的差异性检验

	
	2010级（N=425）

（M±SD）
	2008级（N=294）

（M±SD）
	T值
	P值

	乐群性
	4.50±1.64
	5.12±1.32
	-.734
	.324

	聪慧性
	5.45±1.97
	5.23±1.60
	.842
	.564

	稳定性
	6.17±1.39
	6.03±1.35
	2.253
	.439

	恃强性
	5.63±1.34
	5.57±1.58
	0.963
	.715

	兴奋性
	5.82±1.50
	5.75±1.41
	1.378
	.688

	有恒性
	5.84±1.40
	5.49±1.66
	2.364
	.091

	敢为性
	5.71±1.51
	5.63±1.22
	1.76
	.466

	敏感性
	5.34±1.12
	5.58±1.40
	-1.48
	.218

	怀疑性
	5.17±1.71
	5.31±1.46
	-2.93
	.065

	幻想性
	5.58±1.74
	5.09±1.78
	2.65
	.236

	世故性
	6.16±1.33
	5.90±1.67
	0.99
	.656

	忧虑性
	5.55±1.46
	5.41±1.09
	1.46
	.265

	实验性
	4.94±1.87
	5.14±1.57
	-1.431
	.808

	独立性
	5.76±1.35
	5.71±1.42
	1.72
	.093

	自律性
	5.21±1.70
	5.41±1.30
	-1.58
	.103

	紧张性
	4.62±1.62
	5.49±1.37
	1.10
	.807


对于人格在不同年份上的差异性检验发现不同的年份的学生，,人格不存在显著性的差异。这可能与人格这一特质的稳定性有一定的关系。

3.5.4应对方式在不同年份的差异性检验

表3-17 应对方式在不同年份的差异性检验

	
	2010级（N=425）

（M±SD）
	2008级（N=294）

（M±SD）
	T值
	P值

	解决问题
	0.789±0.126
	0.736±0.158
	1.056
	.291

	自责
	0.471±0.107
	0.462±0.174
	2.507
	.189

	求助
	0.631±0.121
	0.553±0.130
	2.035
	.042

	幻想
	0.501±0.240
	0.439±0.193
	1.922
	.055

	退缩
	0.550±0.164
	0.503±0.178
	.057
	.955

	合理化
	0.634±0.120
	0.507±0.221
	1.314
	.012


通过对2010级和2008级中专生的应对方式的差异性比较，发现在求助、合理化上存在差异性，2010级的学生比2008级的学生的应对方式趋于成熟。
3.6 中专生应对方式、生活事件、人格与心理健康的关系

3.6.1中专生应对方式与心理健康的关系
表3-18 中专生应对方式与心理健康的相关
	
	解决问题
	自责
	求助
	幻想
	退缩
	合理化

	躯体化
	-.118(**)
	.144(**)
	-.231
	.052
	.069
	-.129

	焦虑
	-.148(**)
	.166(**)
	-.205
	.063
	.032
	-.164

	抑郁
	-.199(**)
	.190(**)
	-.203
	.031
	.008
	-.182

	强迫症状
	-.175(**)
	.130(**)
	-.108
	.055(*)
	.020
	-.179

	人际敏感
	-.178(**)
	.074
	-.227
	.100(*)
	.070
	-.117

	敌对
	-.183(**)
	.176(**)
	-.130
	.053
	.050
	-.194

	恐怖
	-.140(**)
	.105(*)
	-.109
	.021
	.023
	-.174

	偏执
	-.130(**)
	.137(**)
	-.267
	.088
	.092
	-.142

	精神病性
	-.090(*)
	.099(*)
	-.163
	.131(**)
	.113
	-.093

	总分
	-.148(**)
	.166(**)
	-.161
	.069
	.061
	-.130


注：*表示p<0.05；**表示p<0.01；***表示p<0.001(下同)

对中专生的应对方式与心理健康的进行相关分析，结果表明，中专生的应对方式的解决和自责两个因子与中专生的心理健康的不同分量表都存在显著负相关，幻想因子与心理健康的强迫症状、人际敏感以及精神病性三个因子具有显著正相关。

表3-19  应对方式各个因子对心理健康的回归分析

	因变量
	预测变量
	R
	R2
	△R2
	F
	Beta
	T值

	躯体化
	幻想
	.118
	.014
	.012
	6.737*
	-.118
	-2.596**

	
	求助
	.153
	.023
	.019
	5.724**
	-.114
	-2.159*

	焦虑
	幻想
	.148
	.022
	.020
	10.846**
	-.148
	-3.293***

	
	求助
	.182
	.033
	.029
	8.178***
	-.122
	-2.326***

	抑郁
	幻想
	.199
	.040
	.038
	19.902***
	-.199
	-4.461***

	
	求助
	.224
	.050
	.046
	12.647***
	-.119
	-2.284***

	强迫症状
	幻想
	.175
	.031
	.028
	15.132***
	-.175
	-3.890***

	
	解决问题
	.198
	.039
	.035
	9.797***
	-.116
	-2.087*

	人际敏感
	幻想
	.178
	.032
	.030
	15.737***
	-.178
	-3.967***

	敌对
	幻想
	.183
	.034
	.032
	16.754***
	-.183
	-4.093

	
	求助
	.206
	.043
	.039
	10.664***
	-.110
	-2.111

	
	解决问题
	.224
	.050
	.044
	8.452***
	-.112
	-1.974

	恐怖
	幻想
	.140
	.020
	.018
	9.640**
	-.140
	-3.105**

	
	解决问题
	.180
	.032
	.028
	8.028***
	-.141
	-2.512*

	偏执
	幻想
	.130
	.017
	.015
	8.276**
	-.130
	-2.877**

	
	幻想
	.090
	.008
	.006
	3.910*
	-.090
	-1.977*

	精神病性
	幻想
	.148
	.022
	.020
	10.771***
	-.148
	-3.282***


为考察应对方式对中专生心理健康的预测作用，以应对方式的各个因子为预测变量，以心理健康各个因子为因变量，采用逐步回归法，可以得出如表2的结果：幻想总是作为最先进入回归方程的因子，其次是求助和解决问题。表明应对方式中的幻想、解决问题和求助对中专生的心理健康具有预测作用。

3.6.2中专生生活应激与心理健康的关系分析

表3-20 中专生生活应激与心理健康的相关分析
	
	人际关系
	学习压力
	受惩罚
	丧失
	健康适应
	其他
	生活总分

	躯体化
	.052
	.039
	.031
	.052
	.069
	-.050
	.057

	焦虑
	.026
	.011
	.005
	.063
	.032
	-.064
	.037

	抑郁
	-.001
	-.004
	-.003
	.031
	.008(*)
	-.107
	.016

	强迫症状
	.007(*)
	-.016(*)
	.008(**)
	.055(**)
	-.020(*)
	-.083(*)
	.027(*)

	人际敏感
	.148(**)
	.013
	.027
	.100(*)
	.070
	-.045
	.054

	敌对
	.032
	.032
	.030
	.053
	.050
	-.056
	.042

	恐怖
	.022
	-.014
	.009
	.021
	.023
	.003
	-.016

	偏执
	.064
	.056
	.067(**)
	.088
	.092
	-.006
	.077

	精神病性
	.073(*)
	.080(*)
	.063(*)
	.131(**)
	.113(*)
	-.003
	.099(*)


通过对中专生的生活事件与心理健康的相关分析可以发现，抑郁与健康适应成显著负相关；人际敏感与社交压力、丧失成显著正相关；偏执与家庭压力显著正相关；强迫、精神病性与生活应激的不同维度也都存在显著的相关性；表明学生的心理健康与生活中的压力存在着相关的关系。

表2-21 生活应激各个因子对心理健康的回归分析
	因变量
	预测变量
	R
	R2
	△R2
	F
	Beta
	T值

	抑郁
	其他
	.140
	.020
	.016
	4.823**
	.121
	2.006*

	人际敏感
	人际关系
	.100
	.010
	.008
	4.815*
	.100
	2.194*

	偏执
	受惩罚
	.092
	.008
	.006
	4.065*
	.092
	2.016*

	强迫
	人际关系
	.131
	.017
	.015
	8.419**
	.131
	2.90**2

	
	健康适应
	.161
	.026
	.022
	6.362**
	-.112
	-2.061**

	精神病性
	学习压力
	.098
	.010
	.007
	4.620*
	.098
	2.149*


根据相关分析的结果，在具有相关结果的基础上，对心理健康各个因子进行回归分析，回归分析结果见上表。从表中我们可以看出来：生活应激的因子在心理健康的抑郁、人际敏感、偏执、强迫及精神病性的维度上具有预测作用，并且进入回归方程的主要是人际关系、受惩罚、健康适应和学习压力。

3.6.3中专生人格与心理健康的相关分析
表3-22 中专生人格与心理健康的相关分析

	
	乐群性
	恃强性
	有恒性
	世故性
	自律性

	躯体化
	-.040
	.022
	-.171(**)
	-.036
	-.126(**)

	焦虑
	-.055
	.082
	-.164(**)
	-.067
	-.101(*)

	抑郁
	-.133(**)
	.018
	-.232(**)
	-.002
	-.129(**)

	强迫症状
	-.117(*)
	.037
	-.164(**)
	-.037
	-.076

	人际敏感
	-.069
	.007
	-.079
	.017
	-.034

	敌对
	-.114(*)
	.081
	-.205(**)
	.063
	-.160(**)

	恐怖
	-.076
	.069
	-.162(**)
	.096(*)
	-.067

	偏执
	-.060
	.104(*)
	-.109(*)
	-.074
	-.141(**)

	精神病性
	-.024
	.076
	-.071
	.078
	-.037


注：*表示p<0.05；**表示p<0.01
通过中专生人格与心理健康的相关分析可以看出，人格中的乐群性、有恒性、自律性与心理健康的大部分维度都存在相关关系，而恃强性和世故维度与心理健康也有一定的相关关系。

表3-23 人格各个因子对心理健康的回归分析

	因变量
	预测变量
	R
	R2
	△R2
	F
	Beta
	T值

	躯体化
	有恒性
	.171
	.029
	.027
	14.442***
	-.171
	-3.800***

	焦虑
	有恒性
	.164
	.027
	.025
	13.233***
	-.164
	-3.638***

	抑郁
	乐群性
	.133
	.018
	.016
	8.684**
	-.133
	-2.947**

	
	有恒性
	.232
	.054
	.050
	13.690***
	-.223
	-4.287***

	强迫症状
	乐群性
	.117
	.014
	.012
	6.667***
	-.117
	-2.582**

	
	有恒性
	.168
	.028
	.024
	6.974***
	-.141
	-2.682**

	人际敏感
	乐群性
	.114
	.013
	.011
	6.278*
	-.114
	-2.506*

	
	有恒性
	.205
	.042
	.038
	10.546***
	-.200
	-3.826***

	
	自律性
	.233
	.054
	.048
	9.184***
	-.117
	-2.496*

	敌对
	有恒性
	.162
	.026
	.024
	12.961***
	-.162
	-3.600***

	
	世故性
	.188
	.035
	.031
	8.765***
	.095
	2.115*

	恐怖
	有恒性
	.142
	.020
	.016
	4.913**
	-.097
	-2.118*

	
	自律性
	.171
	.029
	.023
	4.787**
	-.102
	-2.113*

	
	乐群性
	.098
	.010
	.007
	4.625*
	-.098
	-2.151*

	偏执
	乐群性
	.093
	.009
	.007
	4.182*
	-.093
	-2.045*

	精神病性
	乐群性
	.097
	.009
	.007
	4.610*
	-.097
	-2.147*

	
	有恒性
	.170
	.029
	.025
	7.147***
	-.163
	-3.099**


通过进一步的回归分析，可以看到人格的不同因子对心理健康不同因子的预测作用。人格因素对于心理健康具有显著的预测作用。

第四章  分析与讨论

4.1 中专生心理健康特点

4.1.1中专生心理健康与全国常模的比较

根据表3-1，从中专生心理健康各因子与全国青年常模做比较的结果来看，中专生的心理健康水平要低于全国青年组的心理健康水平。这一结果与童开妙（2001）、葛玲（2002）、王鸣（2008）等的研究结果基本一致。

形成这一结果的原因可能主要有以下两个方面：首先，中专生正处于青少年时期，在这一时期他们的情绪波动很大，自我意识很强，但是同时他们的心理还尚不成熟，所以常常会出现较大的心理冲突。其次与中学学校相比，中专学校的教学目的和教学管理与中学有很大的差异。学生自由支配的时间急剧增多，但是中专学生自我约束能力还有待提高，这一矛盾就使得中专学生形成了较大的心理落差，一方面感觉自己自由，可以做自己想做的事，而另一方面他们却因此而更加盲目，不知道自己该做些什么，该学些什么，在松散的中专学校生活中变得无所适从。中专学生在与自己初中同学的比较中虽然为自己轻松的学习感到高兴，但是他们的忧虑也由此而增多，考入高中的同学都在努力考大学，而自己却要步入社会，学历的地下，让中专学生在比较中充满忧虑，焦虑情绪也随之增加。总之，中专生的这两方面的特殊性使得他们的心理健康问题较全国水平的青年更为严重。

4.1.2中专生心理健康的性别差异的比较

研究结果显示，中专生心理健康水平在性别上只有躯体化、人际敏感两个维度存在显著差异，男生的躯体化得分显著高于女生，女生的人际敏感得分高于男生，其他维度上差异不显著。对于中专学生心理健康在性别差异的研究中还没有得出一致的结论。本研究结果与兰瑞琼的结果一致，而李爱华（2005）、葛玲（2002）等研究结果指出 中专生女生的躯体化得分高于男生。本研究认为中专学校中男生比女生的躯体化得分高，这表明男生在心血管系统、呼吸系统、消化系统和运动系统等方面的主观不适体验要高于女生。研究结果与在当今的社会，人们对于男生与女生的要求还是存在一定的区别性的，男生所要承担的责任也要比女生多，因此男生所面对的压力要比女生也多，而这样的情况，更容易让男生产生对于自身健康的关注，对于躯体方面的主观不适体验也要高于女生。女生在社交退缩方面比男生回避交往要更多。这与女生的生理、心理发展及家长教育方式有关。一般来说，女生较男生细腻、敏感，这种人格特点使她们更倾向于关注自我，易导致她们更多的困惑，而传统对于女生的要求，使得她们在人际交往过程中更多是被动的，羞怯的，因此女生比男生更容易出现社交问题。

4.1.3中专生心理健康的独生与非独生子女差异的比较

分析中专生心理健康在独生子女上的差异，我们发现独生子女与非独生子女在人际敏感因子上存在显著差异，其他因子差异不显著。李爱华（2005）也指出中专生人际关系敏感因子上，独生子女要高于非独生子女。这可能是因为在刚进入新环境中，独生子女的父母对孩子的关心较多，有更多的时间去关注孩子的交往问题，独生子女也与父母的交流要好于非独生子女。

4.1.4中专生心理健康的城乡差异的比较

城市学生与农村学生在焦虑、人际敏感和偏执维度上的差异性表明农村学生比城市学生的焦虑水平、社交退缩性和冲动性都要高。农村中专生的心理健康水平之所以比城市中专生的低，其原因可能在于农村中专生经济状况普遍低于城市中专生，生活负担较重，他们的学费通常是家长省吃俭用或借贷来的，其学习和生活缺乏稳定可靠的经济保障。经济上的困难造成他们心理上的压力，导致他们常为解决经济问题而焦虑。同时农村中专生的生活环境相对落后、保守、信息闭塞，他们见识少，生活单调，交往面窄。面对见多识广的城市中专生，他们觉得自己处处不如城市中专生，感到心理压力很大，易产生自卑的心理，同时对城市中专生易产生反感，甚至产生敌对情绪。一些学生对地处城市的大学校园生活往往表现出诸多的不适应，在适应过程中易产生焦虑、恐怖等消极情绪，加之不能积极主动与人进行交往与沟通以获得必要的心理支持，从而表现出较多的心理症状。

4.2 中专生生活事件的特点

4.2.1中专生生活事件的性别差异比较

本研究显示，中专学校男生的生活事件因子上的所有得分均高于女生，在人际因子上差异显著。生活事件量表用以说明人的生活压力对人的影响程度，生活事件对心理健康的影响是极为广泛的。本研究发现中专学校中学生的人际交往事件的得分是非常高的，这就说明中专学生在社交方面存在这很大的压力。中专阶段的男生开始初步接触社会，在社会中遇到更多的社交问题，与社会中的人的人际关系应该如何处理成为中专生尤其是男生的一个重要问题，因而他们比女生在人际交往上有更大的压力。
4.2.2中专生生活事件的独生子女差异比较

通过研究发现，在中专生的生活事件中，主要是在人际关系和受惩罚因子上上存在显著的差异性。在人际关系量表中中，非独生子女比独生子女得分高，并且都达到显著性的差异性水平；在家庭分量表中，非独生子女比独生子女得分显著高表明非独生子女比独生子女的社交压力和家庭压力要高于独生子女的

非独生子女与独生子女相比，社交压力和受惩罚压力达到显著性水平的高。首先同上面的分析，非独生子女在人际适应过程中与独生子女的差异性，非独生子女对于人际适应的不良，必然会给他们带来现实的压力，因此在社交应激这个分量表上的得分必然会显著的高于独生子女。而非独生子女的家庭应激量表得分也显著的高于独生子女，正如上面分析时曾经提到的，非独生子女，在家庭中，由于不能独享很多的资源，而与兄弟姐妹之间又存在一定的“竞争”关系，兄弟姐妹的发展或者是生活学习都直接或间接的通过家庭这样的一个形式传达到自己身上，尤其是其他孩子的发展要比自己好时，这种来自家庭的困扰会更为冲突。而独生子女却不存在这样的情况，因此在一定程度上，非独生子女的受惩罚得分要高于独生子女的应激得分。

4.2.3中专生生活事件的城乡差异比较

城市与农村学生的比较中，在生活事件的各个分量表上都达到了显著性的差异性，农村学生的得分均高于城市学生的得分。，而农村学生的各个维度的压力都要比城市学生的高。

对与城市与农村的生活应激的分析，结果显示农村学生比城市学生在学习、生活、社交、发展、家庭、生活事件、生活琐事及生活应激总分上等得分都要高，也就是农村学生要比城市学生承受更高的学习、生活、社交、发展、家庭等压力。与城市学生相比，农村学生在生活环境、家庭环境、家庭经济条件等方面都存在一定的差异性。到一个新的环境，农村学生对于学习的适应，生活的适应，都要比城市学生承担更多的压力。而家庭对于农村学生的期待和盼望可能要比城市的学生的家庭会更高。而农村学生对于社交技能，情绪调节等方面的缺失，会进一步影响他们对于生活事件和生活琐事的态度。使得农村学生在生活应激的各个维度上的得分都显著的高于城市学生。

对于中专生生活应激的分析，我们应该发现农村学生承受着更多的生活压力，尤其是来自农村的学生，比城市学生承受了更多的生活压力。这就提示我们在学生的心理健康教育工作的过程中，应该重点注意这些学生的生活应激方面的问题，教授他们必要的生活应激事件反应方式，降低他们的各种生活压力，使得他们能更好的更健康的发展。

4.3 中专生人格特质

4.3.1中专生人格特质的性别差异比较

通过对中专生人格特点的分析，可以发现人格方面的差异性检验表明在中专生中，女生自律性显著高于比男生，即女生做事比男生更加的认真，遵守规矩和自我克制；男生的乐群性得分显著高于女生；而在其他方面并不存在显著性的差异性。

中专生男女生人格特点上的这一差异可能是因为人格的形成要受到生理遗传因素、社会文化因素、家庭环境因素、早期童年经验和自然物理因素的综合影响，其中教育是非常重要的一环。从一出生人们就开始对男、女生施以不同的性别角色教育，如在职业方面对男性的要求比对女性的要求就高：认为男性应该有一个好的职业，应该干出一番分成就应该是家里的顶梁柱；而对女性在职业方面的要求不高，只要能做个贤妻良母、承担了家庭的内务就行。因此在类似这样的教育下，男生更容易形成利他的人格特征，而女生则容易形成严谨的人格特点。

4.3.2中专生人格特质家庭所在地的差异比较

对不同家庭所在地中专生人格特征的分析发现，在乐群性、兴奋性、有恒性及自律性四个维度上存在显著的差异性。在乐群性上城市学生比农村学生更加活跃，擅长与人相处，积极主动，温和自然；在兴奋性上，城市学生比农村学生表现更活泼愉快，而且很健谈，对人对事积极热心、富有感情；在有恒性维度上农村学生比城市学生做事更具有恒心和耐性，做事稳定持久；在自律性的维度上，农村学生比城市学生更加的自律，做事更认真，遵守规矩和自我克制。

城市与农村学生相比，城市学生比农村学生活跃但是没有农村学生严谨。城市学生与农村学生生活环境的不同，农村的环境相对闭塞，社会信息、文化观念、生活条件、服务设施等同城市都存有一定的差距，使教育、教养方式彼此间也是大有不同的，接受到的刺激的不同，农村学生比城市学生更容易形成自卑心理，在人际交往中往往比较容易产生退缩的情形，一般比城市学生感觉到更多的拘谨性和约束性，而城市学生更积极主动，擅于与人交往。从而使得农村长大的孩子在活跃方面表现得城市学生内敛一些。城市学生比农村学生表现的要更为活跃。而同时由于成长环境和教育环境的不同，由于自卑心理和敏感心理的存在，加之想改变现有环境的愿望，农村学生在解决问题或者是处理事情时，会表现的比城市学生更加的认真仔细，严谨自制。比城市学生要更为的表现出严谨性。使得农村学生的严谨度，要高于城市学生，彼此间存有差异。

4.4 中专生应对方式的特点

4.4.1中专生应对方式的性别差异比较

结果可以看出在压力应对方式上，中专男女生在求助这一维度上存在显著差异，表现为女生比男生的采用更多的求助方式；在其他维度上，男生与女生不存在显著性差异。张丽君通过对南京地区中职生应对方式的研究也发现寻求帮助因子上女生高于男生；岳颂华等（2010）、肖计划（1995）对青少年的研究也发现在求助因子上男女生存在显著性，女生比男生更多的寻求帮助；但也有研究（龚雨玲，2010）发现高职院校学生应对方式上男女生不存在显著差异；王春芳（2004）研究结果表明大学生应对方式的解决问题、自责、合理化因子上男生得分高于女生。

造成中专生在求助因子上的差异原因可能是性别角色的定位和要求不同，使得男生和女生在社会化的过程中采用的应对策略就不能，在我们传统的社会中认为女性是弱小应该受到保护的，而男性则应该是有担当敢于面对问题的，所以女性在有压力和遇到困难时通常采取寻求别人帮助的策略，而男性则较少。尽管在现在的社会中人们对性别角色已开始淡化，但传统的性别角色仍然对中专学生具有很大影响。应对方式其他因子上的研究结果目前研究也不尽相同，造成这一结果的原因，还需要我们进一步深入研究。

4.4.2中专生应对方式的独生与非独生子女差异比较

研究结果表明在独生子女与非独生子女在应对方式上，自责这一因子存在差异，非独生子女比独生子女的自责程度高；其余各因子差异不显著。全莉娟，周维翠（2009）研究发现中学生应对方式在独生子女上不存在显著差异；王春芳（2004）研究表明非独生子女解决问题因子上显著高于独生子女。

研究的目前尚不一致，但我们发现独生子与非独生子女的差异均来自于父母教养方式的差别。独生子女从小在家庭中就受到整个家庭的重视和照顾，因此形成独生子女的具有以自我中心的特点，凡是自己想要的，想做的都可以去做，对事件的评价常常也是从客观上找理由，而很少从自身的角度去反省，依赖性强、适应性差、以自我为中心等性格特点，一旦进入学校独立生活就会面临人际关系、个人生活等一系列问题，常常会采用退缩合理化等其他方式来应对，而不会去自责。而非独生子女在家庭中家长相对独生子女家长对于孩子的要求较不多，但是孩子会通过父母对兄妹的教育进行替代学习，因而增加了非独生子女的自省的机会和时间。

4.4.3中专生应对方式的城乡差异

研究结果表明在家庭所在地对于中专生应对方式的差异性检验中，农村学生和城市学生不存在显著差异。本研究结果与全莉娟（2009）的研究结果一致。造成这样结果的原因可能由于农村和城市电视和网络传媒的发展使得城乡家长在教育方式上越来越趋于一致。农村家长开始主要孩子的教育，而城市家长在孩子的问题应对上也不再做过多的干涉和指导。

4.5  10级与08级各特点比较

4.5.1中专生心理健康在不同年份的差异性比较
在心理健康量表的不同年份的差异性的检验中可以发现，在心理健康各因子都存在极其显著的差异性，而且2010年的学生的心理健康水平普遍的好于2008年学生的心理健康水平。

分析原因，首先是人们对于心理健康的关注要比以往有所提高，从国家到学校到家庭再到学生，对学生的关注都不再是简单的学习，而是更多的从更宽广的范围去看待学生和考量一个学生。这就使学生在学校生活中，注重自己良好心理健康的培养，在一定程度上使2010年学生的心理健康水平在整体上都高于2008年学生的心理健康水平。其次，除了自身的关注与培养外，现在的学校，也都很注重对学生心理健康水平的维护，有些院校在刚入学对学生进行的心理健康测查，更好的选择有针对性的学生进行心理辅导，进行的入学团体心理辅导，也进一步促进了学生的适应，对与心理健康的维护起到了一定的作用。而同时学校对于心理健康知识的宣传，心理健康的相关讲座等，都在一定程度上促进了学生心理健康的良好发展。第三，面对越来越激烈的竞争，学生的选择性冲突以及面对的压力并不是比以前的学生要少了，或者反而是更多了，但是之所以表现的比以前的学生生活压力降低，主要是学生对于压力的态度和调节，在面对压力时使用到的解决技巧等都比以前有所提高。因此在整体水平上，2010年学生的心理健康水平要好于2008年学生的心理健康水平。

这些都提示我们学校的关注，学生自身的关注，学习一些技巧和方法等对于改善学生的适应能力及心理健康水平都有一定的积极地作用。应该从各个方面都做到对学生的指导，促进，使学生学会正确的面对压力，学会适应，维持自身良好的心理健康水平。

4.5.2中专生生活事件在不同年份的差异比较

通过对生活事件的不同年份的比较，可以看出2010年的学生的生活事件各因素普遍比2008年学生得分低，差异性极其显著。造成这一结果的原因可能是因为随着时代的发展，学校和家长对于中专学生的认识和要求更加符合中专学生的心理，使得中学生的压力变小，从中专生自身来讲，中专生已经适应了中专学校的生活，能够更为理性的轻松的去看待压力了。

4.5.3中专生人格在不同年份的差异比较

对于人格在不同年份上的差异性检验发现不同的年份的学生的人格不存在显著性的差异。由于人格具有稳定性、差异性，在进入中专时期青少年的人格已经基本完善了，所以不同年份中专生并没有表现出显著性的变化。

4.5.4应对方式在不同年份的差异比较

通过对2010年和2008年中专生的应对方式的差异性比较，发现在求助、合理化上存在差异性，2010年学生的得分显著高于2008年学生。这一结果与张丽君(2004)的研究结果一致。中专学生随着年龄的增大，他们对环境逐渐适应，中专生的支持系统也趋于稳定，随着阅历增多，在面对生活压力时能够更加成熟地面对，他们开始懂得在什么时候应该独立解决，什么时候去寻求别人帮助。 

4.6中专生应对方式、生活事件、人格与心理健康的关系

4.6.1中专生应对方式与心理健康的关系

对中专生的应对方式与心理健康的进行相关分析，结果表明，中专生的应对方式的解决和自责两个因子与中专生的心理健康的不同分量表都存在显著负相关，幻想因子与心理健康的强迫症状、人际敏感以及精神病性三个因子具有显著正相关。进一步考察应对方式对中专生心理健康的预测作用，以应对方式的各个因子为预测变量，以心理健康各个因子为因变量，采用逐步回归法发现幻想总是作为最先进入回归方程的因子，其次是求助和解决问题。表明应对方式中的幻想、解决问题和求助对中专生的心理健康具有预测作用。
应对方式与心理健康呈现出显著相关这与国内大多数学者（李茹，2005 & 张莉，2004）的研究结果是一致的。 在应对方式中解决问题、寻求帮助是属于成熟的应对方式，幻想、自责则属于不成熟的应对方式，在本研究中幻想、问题解决和求助都对中专生的心理健康具有预测作用。有研究表明（孙录，2005）成熟的应对方式能对提高心理健康水平，不成熟的应对方式虽然也是一种心理防御方式，但是对中专生的人际、情绪都会起到阻碍作用，也对心理起到保护作用。这一结果要求中专生心理工作者应该重视对中专学生应对方式的教育和指导，适当授予中专生应对技巧，培养学生积极的应对方式。

4.6.2中专生生活事件和心理健康的关系

生活事件与中专生的心理健康也存在显著的相关关系，而且通过回归分析可以发现生活事件对于中专生的心理健康具有一定的预测作用。已有的研究（董晓倩，2005 &肖厚祥，1997）也表明生活事件与心理健康的密切关系。本研究中对于心理健康具有重要作用的是人际敏感、受惩罚和健康适应等。分析其原因：首先中专生所处的年龄阶段，这个阶段，学生把同伴关系同伴友谊看的比较重要，如果得不到友谊或者是同学朋友之间存在矛盾，自己就会很痛苦。其次，生活社交等问题，往往都是一些突发事件，大多时候要求学生自己一个人去面对或者是承担。而现在的学生，很多都缺乏锻炼，在家中时娇生惯养，生活自理能力比较差，离开家后，会有许多的不适应。而对于很多的生活琐事，缺乏及时处理的能力。许多对成人来说看是微不足道的生活琐事对学生的身心健康可能是至关重要的。

这些提示我们在对中专生进行心理健康教育时应该注意对中专生生活应激的控制，尽量提供多渠道的信息，改善可能成为应激因素的学校生活环境，营造良好的校园氛围。同时培养学生对于各种生活事件的正确的积极地态度，形成正确的认知和评价，从而降低各种生活事件带来的不利影响。

4.6.3中专生人格与心理健康的关系讨论

通过相关分析可以看到人格因素中的有恒性与自律与心理健康的大部分因子都存在显著的相关关系，而乐群性与抑郁、自卑、社交攻击、依赖、冲动以及精神病性等都存在显著的负相关，爽直因子与偏执和冲动因子显著的正相关。
具有有恒性与自律性的学生，在面对各种生活压力和生活事件时，能采取积极地应对方式，认真的态度去面对这样的时间，从而降低了由于事件所引起的不良的情绪反应，对于健康心理的发展具有积极地促进作用。乐群性作为人格因素中的一个因子，高分者能够积极主动的与人相处，温和自然的处理日常生活中的事件，体验到更多的积极地情绪，对于心理健康具有积极地预测作用。
中专生的人格特点，决定了他们对待事物的态度与采取方法的积极性和主动性。而所采取的态度和采取的行为，产生的后果和情绪反应会对中专生的心理健康产生影响作用。这些提示我们，在对中专生进行心理健康教育时，要适当的去完善学生的人格特征，培养中专生健全的人格，提高中专生的整体素质。
第五章  结论与建议

5.1 结论

5.1.1中专生的心理健康水平要低于全国青年组常模
中专生的心理健康水平要低于全国青年组常模的心理健康水平，对于躯体的关注中专男生比女生要更高一些，农村学生比城市学生有更高的焦虑体验，中专学校应该关注农村学生的焦虑应激事件，中专生的心理健康应该引起学校和家长的关注和重视。
5.1.2中专男生和农村学生生活压力大
中专生的生活应激事件的主要来源是人际敏感、受惩罚和健康适应三个方面，中专学校中男学生的人际交往事件的得分是非常高的，这就说明中专男学生在社交方面存在这很大的压力。农村学生要比城市学生承受更高的学习、生活、社交、发展、家庭等压力。
5.1.3中专生城市比农村的乐群；女生比男生自律性高
城市学生比农村学生也更为乐群；女生以及农村学生分别比男生和城市学生自律性更高。
5.1.4中专生适应城市、农村及独生子女较好
中专生主要是在人际关系适应、校园生活适应、情绪适应、自我适应以及满意度方面存在差异性。在人际关系适应方面，男生比女生好，城市学生比农村学生好；在校园生活适应方面，独生子女的适应要好于非独生子女的；在情绪适应方面，独生子女的也要高于非独生子女。

5.1.5心理健康方面2010级学生整体好于2008级
除了人格不存在差异性外，不论在应对方式还是生活事件方面，还是在心理健康方面等，2010级学生的整体水平比2008级的都要好。

5.1.6中专生应对方式、生活事件、人格与心理健康具有相关性
中专生的应对方式、生活应激及人格的各个因子与心理健康的各个因子都在不同程度上存在显著的相关关系，应对方式、生活事件、人格的因子对心理健康具有显著预测作用，应该加强中专学生的应对技巧，学校和家长应该减少生活应激事件对中专生的影响。
5.2 建议

通过对研究一的结果的分析与讨论，我们可以提出以下一些建议，对于发展学校的心理健康教育工作及完善学生的心理健康起到积极的作用。

5.2.1建立学校心理健康教育组织领导和管理机构

在中职院校中，对于心理健康教育组织等相关机构，并不是完善的，甚至是不存在的。对于心理健康教育中心的上级部门，很多老师及行政人员都是不清楚的。而教育部曾经指出“各级教育行政部门和学校要把职业学校心理健康教育作为深化教育改革、全面推进素质教育的一项重要工作。要制定心理健康教育的实施计划，研究和落实心理健康教育的办法和途径，积极稳妥地推进心理健康教育的开展。”学校要建立相应的组织领导机构并明确工作职责，共同协助辅导室做好学生的心理健康教育工作。

而推动工作开展的动力不应只停留在一般号召的层面上，而必须以建立、完善管理体制作为保证。心理健康教育作为一项全新的工作，需要社会及多方面的关注与重视。所谓学校心理健康教育管理体制，即学校内部对心理健康教育工作的领导制度，主要指校内机构的组建、管理层之间的权限分配等问题。在学校内部，管理体制合理与否，对心理健康教育工作是至关重要的。

5.2.2保证心理健康教育的协调运作，全校参与，全校关注

建立和健全学校心理健康教育的组织管理体系，充分发挥组织协调作用，是学校心理健康教育取得成功的关键。对于调查研究中，我们可以发现，很多学生对于学校的心理健康教育的管理及活动的实施不是很了解，而老师和行政人员也是处于这样的一种状态，因此加强对学校心理健康教育的组织管理，必须逐步建立在校领导领导下，以班主任和班干部为主体、专兼职的心理辅导教师为骨干，全体教师共同参与的心理健康教育工作体制，形成以学校为龙头、以年级为群体、以班级为单位、以宿舍为基点的多层次的心理健康教育工作网络。学校心理健康教育的管理体系，就其组织体系而言，可分为三级组织关系：学工部(或心理辅导室)是第一级组织机构，对全校的心理健康教育工作进行规划、布置，负责安排和协调全校的心理健康教育工作并指导下级组织机构开展工作。年级心理辅导组是第二级组织，以年级为单位，根据不同年级学生的年龄特征，有针对性地开展工作。班级是第三级组织，是学校进行心理健康教育的基层组织，由各班主任结合本班的实际情况，力所能及地给予团体辅导或个别辅导，是最能取得实效的组织机构。宿舍是第四级组织，最容易发现学生存在问题，最及时的对学生进行必要的辅导。当然，学校心理健康教育工作的开展，还需要学校其他部门和全体教职工的通力合作、齐抓共管。这样，通过层级管理和协调配合，形成有机整合的学校心理健康教育系统，保证心理健康教育工作的有效开展。

5.2.3将心理健康教育纳入学校的课程体系中，教学手段要多样化

学生对于心理健康相关知识的欠缺可以通过心理健康教育的相关课程得到补充。课程是实施教育的载体，学校心理健康教育目标要通过课程设置，才能纳入常规的教育运行机制，才能转化为操作过程。因此，必须把心理健康教育活动课程纳入学校课程体系之中，成为学校课程体系的有机组成部分，这是加强学校心理健康教育，保证心理健康教育落到实处的根本途径。同时，对于学校的心理健康教育课程的落实，可以先进行选修课的普及，在取得一定的成效之后，完成从选修课到必修课的转变。但是值得注意的是在无论是选修课还是必修课，心理健康教育都应该从了解学生的状况入手，学生在那个年级会普遍存在哪些问题，要有针对性的设计课程教学，而不是照搬大学心理健康课本，把一些深涩难懂的心理学知识填鸭式的塞给学生。同时还有注意教学的手段和方法，心理学是一门实用性很强的科目，可以采用课堂模拟、团体辅导、团体游戏、课下实践等多种方式来开展这么课程，而不是单一的讲授。

5.2.4心理健康教育活动开展的多维化，深入化

对于心理健康教育活动的开展，学生和老师是持积极的态度的，活动的开展形式及活动形式应该深入。学校要建立起面向全体学生的全方位、多渠道的心理健康教育实施体系，保证心理健康教育的全面开展。除了在心理健康教育活动课中实施心理健康教育，还可以开展多种形式的活动，如开设专题讲座、心理学影片赏析等。通过心理训练、问题辨析、情境设计、角色扮演、游戏辅导、心理知识讲座等，普及心理健康科学常识，帮助学生掌握一般的心理保健知识，培养良好的心理素质。而且对于心理健康教育活动的开展，不应仅仅局限在某一天，某一周或者是某一个月，而是应该贯穿于学生的整个学习生涯，学校生活生涯，这样才能使心理健康教育工作起到实质性的作用。

5.2.5在各个学科各种教育活动中渗透心理健康教育活动

结合学科教学渗透心理健康教育，同时在各种教育活动中渗透心理健康教育，是学校开展心理健康教育的基本途径。因为学科教学是学生接受学校教育的主要途径，而各科教学内容和教学过程都有心理健康教育的资源和机会。实际上，学科教学渗透心理健康教育可使心理健康教育目标在教学工作的自然状态中得以实现，具有潜移默化的效果，比心理健康教育活动课更为有效，更容易被学生所接受。同时学校要积极创设符合心理健康教育所要求的物质环境、人际环境、心理环境，认真寻找心理健康教育的契机，大力开展丰富多彩的教育活动，寓心理健康教育于各种教育活动之中，让学生在喜闻乐见的活动中调节心理状态，提高心理素质。

5.2.6加强师资队伍的建设

要提高学生的心理素质，首先要有高素质的教师。搞好师资队伍建设，提高广大教师的心理健康水平，是保障心理健康教育正常、健康开展的重要条件。重视教师素质的提高，就要严格挑选或聘任心理咨询教师。教师作为教育实施的主体，其自身的素质对开展心理健康教育起着举足轻重的影响。很难想象，自身心理健康水平低、对心理健康教育缺乏科学认识的教师，可以培养出具有良好心理素质的学生。所以，重视教师自身素质的提高是真正深入、有效开展学校心理健康教育的前提和保障。应对教师广泛开展心理学知识的培训，指导教师运用科学知识调整自己的心态，以旺盛的精力、丰富的情感、健康的情绪、科学的管理、良好的职业道德投入到教育教学工作中，将心理教育与日常生活教育结合起来。

5.2.7建立健全的学生心理档案

学校学生的心理健康的发展，不单单是学生自身努力去改变的事情，需要学校、社会以及家庭共同的努力。为了使学校的教师和学生本人了解其个性特点，以利于教师从学生心理出发，因势利导，促进学生心理向健康良好的方向发展，让学生明确自己今后努力地方向，每年应该对新生进行心理测查。首先要选择合适的心理测试量表，并且要对新生心理健康测查的工作教师进行培训，尤其是指导语和测试中的注意事项以及保密原则。在新生结束军训进行正常生活学习一个月左右，以班级进行测试。对测试结果输入电脑进行分析，并以学号为顺序进行保存，以便随时查阅。同时对测查结果进行筛查，将可能存在问题的学生进行回访，确定其存在问题的真实性，并对真正存在问题的学生进行重点关注与必要的辅导与干预。

5.2.8学生入学适应的应对

对于新入学的大学生，可以以学院为单位或者以班级以宿舍为单位，进行一些团体心理活动，如刚进学校第二天就进行的新生相识团体心理辅导，大三时进行的职业团体辅导等。通过团体辅导活动，让学生体验活动过程中的成长，以促进学生在现实生活中的积极地适应。

团体心理辅导是对有同类心理困扰或行为问题的学生进行辅导的一种形式，是在心里辅导老师的主持与参与下，小组成员对所存在问题进行讨论、体验，利用团体的相互影响、启发、诱导和帮助，形成团体的共识和目标，产生良好的心理暗示的需要，使学生对自己的问题有所悟解，进而改进自己的态度和行为。

5.2.9针对性重点性关注与辅导

根据研究结果，我们可以发现在适应、生活应激、人格及心理健康方面，不同的人口学变量上存在着差异性。这些要求我们对一些适应不良，生活应激比较高，及心理健康水平比较低的学生进行针对性及重点性的关注与辅导。如研究结果进一步提示我们农村生源的学生在人际关系适应、生活应激方面、活跃性方面以及焦虑水平和社交退缩等方面都存在着显著性的问题，这就要求我们在心理健康辅导的过程中，应该重点加强对这些来自农村的学生的辅导，可以通过个别咨询或者是团体心理辅导的形式，给他们更多的有积极意义的指导和辅导，让他们能更快的适应学校的生活，学习到必要的处理人际关系或者是生活应激的技巧与方法。

同时由于学生的应对方式、生活应激和人格因素对于学生的心理健康都有一定的预测作用，因此通过对学生适应、生活应激和人格因素的辅导干预，也可以进一步的促进学生的心理健康的发展。
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[6]陈红英主编21世纪规划教材《大学生心理健康教程》，武汉大学出版社。2008.6

致  谢
此时，我思虑万千，百感交集，人到中年，家庭、生活和工作，千头万绪，在考取在职教育硕士学位入学资格和完成学业的过程中，历经千辛万苦。我感谢山大教育学院的老师们，我感受到了他们对于事业孜孜不倦追求的精神和对学生悉心栽培的教学风范，这对于我来说是一笔终身用之不尽的宝贵的精神财富!

几经修改我的论文终于可以交稿了!
在此，特别要感谢我的导师邢少殷教授，她为我的论文煞费苦心，从论文题目的选择到论文的写法，从研究被试的选择到研究方法的选取，从论文的框架结构到论文每句话应当怎样表达才更符合专业的要求，她都对我进行了悉心的指导，使我在写论文的过程中受益匪浅，她专业领域知识的广博、精深以及刻苦敬业的精神都给我留下了深刻的印象。

同时也在此感谢山大心理咨询中心刘丽、张绣蕊老师，在对研究对象心理测试和研究数据的处理方面给予专业性的指导，使自己的专业水平得到提高。她们的爱心和奉献精神，给我莫大的鼓励。

还要感谢我就读于华南理工轻工学院的女儿张丽达，在开题和论文撰写过程中，帮助我收集了大量国内、国外的文献资料。
太多的人给予我太多的关心与支持，我学院的领导与同事、本班的同学、山大的师姐师妹等等，在此我一并表示最诚挚的感谢！

2011年4月10日于山西水利职业技术学院

个人简况及联系方式
陈红英，生于1962年8月，女，山西省运城市人，1983年毕业于晋东南医专，1999年山西医学院本科毕业。1985-2005年在山西水利职业技术学院从事校医保健。2006至今任山西水利职业技术学院心理健康教育与咨询中心主任。
通讯地址：山西省运城市安邑山西水利职业技术学院，
邮   编：044004

E-mail：sxchenhongying@163.com
承  诺  书

本人郑重声明：所呈交的学位论文，是在导师指导下独立完成的，学位论文的知识产权属于山西大学。如果今后以其他单位名义发表与在读期间学位论文相关的内容，将承担法律责任。除文中已经注明引用的文献资料外，本学位论文不包括任何其他个人或集体已经发表或撰写过的成果。

作者签名：

20   年   月   日

学位论文使用授权声明

本人完全了解山西大学有关保留、使用学位论文的规定，即：学校有权保留并向国家有关机关或机构送交论文的复印件和电子文档，允许论文被查阅和借阅，可以采用影印、缩印或扫描等手段保存、汇编学位论文。同意山西大学可以用不同方式在不同媒体上发表、传播论文的全部或部分内容。

保密的学位论文在解密后遵守此协议。

作者签名：

导师签名：

20  年  月  日
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