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摘  要 

目的：1、探讨疫情下儿童不良经历对的成人心理健康的影响；2、探讨正念和自我同情在童年不良经历

ACEs与成人心理健康关系中的链式中介作用。方法：采用方便取样法对在校大学生及社会人士发送网络

问卷，共有1994名参与者提交了问卷，最终得到1987份有效问卷。被试年龄在17~46岁之间(19.7 ± 
1.874)。其中男性1016人(51.13%)，女性971人(48.87%)。该调查分别采用童年创伤问卷(CTQ-SF)、
自我同情量表(SCS)、正念五因素问卷(FFMQ)和抑郁焦虑和压力量表(DASS-21)评估了童年不良经历、

正念、自我同情、心理健康情况。结果：1、有无童年不良经历的参与者在心理健康上存在统计学意义(P 
< 0.001)，是否隔离不存在统计学意义，童年不良经历和隔离无交互作用。2、童年不良经历与正念、自

我同情均呈显著负相关，与心理健康(抑郁、焦虑、压力)成显著正相关；正念与自我同情成显著正相关，

与心理健康(抑郁、焦虑、压力)呈显著负相关；自我同情与心理健康(抑郁、焦虑、压力)呈显著负相关。

正念和自我同情在童年不良经历对心理健康(抑郁、焦虑、压力)的链式中介作用成立。结论：1. 新型冠

状病毒疫情下是否隔离不影响人们心理健康(抑郁、焦虑、压力)，童年不良经历导致心理健康水平下降；

2. 可以通过正念和自我同情提高童年不良经历人群的心理健康水平。 
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Abstract 
Objective: 1) To explore the impact of adverse childhood experiences (ACEs) on adult mental health 
under the Covid-19 pandemic. 2) The chain-mediating role of mindfulness and self-compassion in 
the relationship between childhood adverse experiences and adult mental health (depression, an-
xiety, stress). Methods: Participants were 1,994 college students and social personages (N = 1,987, 
Mage = 19.7 ± 1.874, 1016 males (51.13%), 971 females (48.87%)). The convenient sampling me-
thod was used to send network questionnaires to Participants. The childhood Trauma Question-
naire (CTQ-SF), Self-compassion Scale (SCS), Mindfulness Five-Factor Questionnaire (FFMQ) and De-
pression Anxiety and Stress Scale (DASS-21) were used to assess ACEs, mindfulness, self-compassion 
and mental health, respectively. Results: 1. There was statistical significance in mental health of 
participants with or without adverse childhood experience (P < 0.001), there was no statistical sig-
nificance in quarantine, and there was no interaction between ACEs and quarantine. 2. ACEs were 
significantly negatively correlated with mindfulness and self-compassion, and significantly posi-
tively correlated with mental health (depression, anxiety and stress); mindfulness was significantly 
positively correlated with self-compassion and negatively correlated with mental health (depression, 
anxiety and stress); self-compassion was significantly negatively associated with mental health (de-
pression, anxiety, stress). The chain mediating effect of mindfulness and self-compassion on mental 
health (depression, anxiety and stress) caused by ACEs was confirmed. Conclusions: 1. Quarantine 
does not affect the mental health (depression, anxiety and stress), ACEs affect mental health (de-
pression, anxiety and stress); 2. The mental health of people with ACEs can be improved through 
mindfulness and self-compassion. 
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1. 引言 

心理健康是指心理的各个方面及活动过程处于一种良好或正常的状态。心理健康的理想状态是保持性

格完好、智力正常、认知正确、情感适当、意志合理、态度积极、行为恰当、适应良好的状态(百度百科词

条，2022)。素质–应激模型理论(diathesis stress theories)《变态心理学》指出，心理障碍的发生和发展需要

兼具易患障碍的素质(素质包括生物因素、心理因素和社会因素)以及诱因或应激(苏珊•诺伦-霍克西玛，

2017)。新型冠状病毒疫情是近年来全球共同面临的应激源，童年不良经历是素质中的社会因素。在 2020
年 1 月 31 日至 2 月 2 日，中国在 COVID-19 疫情爆发仅两周和世卫组织宣布国际关注的突发公共卫生事件

后一天，公众的最初心理反应中，53.8%的受访者认为疫情的心理影响为中度或重度；16.5%的受访者报告
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有中度至重度抑郁症状；28.8%的受访者报告有中度至重度焦虑症状；8.1%的人表示自己处于中度到重度

的压力水平。女性性别、学生身份和特定的身体症状与疫情爆发带来的更大的心理影响以及更高水平的压

力、焦虑和抑郁有关(Wang et al., 2020b)。新型冠状病毒流行期间，中国大学生焦虑和抑郁的检出率明显上

升(石小盼等，2021)和普遍感到焦虑、强迫、恐惧、抑郁等，并出现一些躯体不适、精神病性等症状(王剑

峰，2020)。精神疾病数量增加与 COVID-19 风险增加相关(Yang et al., 2020)，精神障碍在 COVID-19 期间

死亡风险更大(Das-Munshi et al., 2021)。中国 COVID-19 患者自残或自杀风险显著高于普通人群(Wang et al., 
2020a; Zhao et al., 2020)。68.57%新型冠状病毒患者在出院后 2 周隔离期间出现焦虑(孙洁等，2021)。 

童年不良经历(Adverse Childhood Experiences, ACEs)被定义为发生在生命的前 18 年的创伤性经历。

十种个人经历是公认的，可以分为三个不同的组：童年虐待(情感、身体和性)、童年忽视(情感和身体)和
家庭功能障碍(家庭暴力、药物滥用、精神疾病、父母分离和家庭成员被监禁) (Chapman et al., 2004; Dong 
et al., 2004; Felitti et al., 1998)。世界卫生组织定义儿童虐待，是指发生在 18 岁以下儿童身上的虐待和忽

视。它包括在责任、信任或权力关系中对儿童的健康、生存、发展或尊严造成实际或潜在伤害的所有类

型的身体和/或情感虐待、性虐待、忽视、疏忽和商业或其他剥削。暴露于亲密伴侣的暴力有时也被列为

虐待儿童的一种形式(World Health Organization, 2016)。相关研究表明，63%的参与者经历过至少一种儿

童虐待或家庭功能障碍，超过 20%的参与者经历过三种或三种以上的不良童年经历(Felitti et al., 1998)。
这项研究还发现，更多的不良童年经历与酗酒、药物滥用、抑郁、自杀企图和其他高风险健康状况的风

险增加有关(Felitti et al., 1998)。多达三分之二的成年人(67%)报告称至少经历过一次 ACE (Dong et al., 
2004)。以往研究证实，儿童不良经历使人群的心理健康水平(与无儿童不良经历史人群对比)相对较低，

具体而言，童年不良经历(ACE)已被发现与一系列情绪和焦虑障碍以及包括抑郁、焦虑和创伤后应激障碍

在内的心理困扰症状呈正相关(Anda et al., 2009; Chapman et al., 2004; Kroska et al., 2018; Liu, 2017; 
Sachs-Ericsson et al., 2017; Sheffler et al., 2020)。童年不良经历与焦虑症状呈正相关(Chi et al., 2022)。当前

的压力事件使有儿童不良经历史的大学生的心理健康状况持续恶化，并导致抑郁症的发生和复发(Kelifa 
et al., 2020)。最近的压力事件使童年时期曾遭受虐待的新兵的重度抑郁发作和广泛性焦虑障碍的风险增加

(Bandoli et al., 2017)。 
由此，提出假设 1：疫情下隔离使得有儿童不良经历的成人的心理健康水平下降。 
正念被定义为以一种特定的方式集中注意力：有目的的、当下的、不加评判的、为自我理解和智慧

服务的(Kabat-Zinn & Hanh, 1990)。一种通过将注意指向当下目标而产生的意识状态，不加评判地对待此

时此刻所展开的各种经历或体验。正念训练起源于中国南禅佛教，卡巴金博士受佛教影响，1979 年在麻

省大学医学院开设减压诊所，并设计了“正念减压”课程(Mindfulness-Based Stress Reduction, MBSR)，
协助病人以正念禅修处理压力、疼痛和疾病(Kabat-Zinn, 1982, 1996; Kabat-Zinn & Hanh, 1990)。Jon Ka-
bat-Zinn 认为，正念来自于三种机制的同时培养：1) 意图和理解一个人为什么要进行正念练习(例如，自

我调节，减轻压力)，2) 对一个人时刻的观察和体验的关注，而不进行判断或分析，3) 接受、善良、同

情、开放、耐心、不努力、平静、好奇和不评价的态度(Carmody et al., 2009; Kabat-Zinn, 1994, 1996; Shapiro 
et al., 2006)。有研究表明，对于童年不良经历较多的女性来说，增强的正念(对内在体验的非反应性的)
与压力、抑郁症状和生活质量的改善显著相关(Janusek et al., 2020)。创伤经历，如性侵犯，可能导致个体

正念水平下降，这可能反过来导致消极的心理结果(Kroska et al., 2018)。正念与较低水平的抑郁和焦虑症

状严重程度相关。创伤是焦虑的一个显著预测因子，高水平的正念削弱了创伤暴露和更高的焦虑症状严

重程度之间的联系(Tubbs et al., 2019)。童年期虐待与正念呈显著负相关，与网络成瘾呈显著正相关；正

念与网络成瘾呈显著负相关；童年期虐待通过正念的中介效应作用于网络成瘾(岳鹏飞等，2020)。有童年

期虐待经历的大学生表现出更高水平的特质抑郁，其特质抑郁受到正念的调节(胡玄一等，2021)。正念在
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儿童期不良经历对中国大学生心理健康的影响中起到部分中介作用(Huang et al., 2021)。童年累积创伤显

著降低正念水平，进而导致更多抑郁症状。童年累积创伤与抑郁症状之间的联系完全由正念和解离调节

(Bolduc et al., 2018)。正念的各个方面显著地调节了不良童年经历与抑郁之间的关系(McKeen et al., 2021)。 
自我同情指的是在面对自己的苦难时，持开放态度并为之感动，体验对自己的关心和善意，对自己

的不足和失败采取理解和不评判的态度，并认识到自己的经历是人类共同经历的一部分(Neff, 2003b)。对

自己富有同情心的态度可以说是一种被称为正念的平衡的心理观点(Kabat-Zinn, 1994)。为了让个人充分

体验自我同情，他们必须采取一种正念的观点，他们不能避免或压抑他们的痛苦感觉，因为承认自己的

感觉是必要的，以便对他们感到同情(Scheff, 1981)。有研究表明，童年不良经历(ACE)直接和间接地通过

较低的自我同情与更高的广泛性焦虑症状显著相关(Hagan et al., 2021)。较高的童年情感虐待、情感忽视

和身体虐待与较低的自我同情相关(Tanaka et al., 2011)。情感虐待和忽视与自我同情减少之间存在显著相

关(Messman-Moore & Bhuptani, 2020)。情感虐待、情感忽视和身体忽视都通过降低自我同情与自杀意念

呈正相关(Zhang et al., 2021)。心理虐待(情感虐待和情感忽视)通过降低自我同情与成人抑郁症状相关(Wu 
et al., 2018)。自我同情在儿童虐待严重程度与后期情绪失调之间起中介作用(Vettese et al., 2011)。自我同

情对童年不良经历和焦虑有部分中介作用(Chi et al., 2022)。自我同情在儿童虐待与抑郁之间起部分中介

作用(Tao et al., 2021)。自我同情在童年虐待和心理健康之间起到部分中介作用(Tarber et al., 2016)。 
由此，提出假设 2：儿童不良经历影响疫情下成人的心理健康状况，正念和自我同情可能起链式中

介作用。 

2. 对象与方法 

2.1. 对象 

采用方便取样法对在校大学生及社会人士发送网络问卷，其中在校大学生主要通过班级群发送问卷，

社会人士主要通过微信群、朋友圈等网络手段发送问卷，共有 1994 名参与者提交了问卷，最终得到 1987
份有效问卷。被试年龄在 17~46 岁之间(19.7 ± 1.874)。其中男性 1016 人(51.13%)，女性 971 人(48.87%)。 

2.2. 工具 

2.2.1. 抑郁焦虑和压力量表(DASS-21, Lovibond & Lovibond, 1995) 
该量表共 21 个题项，描述个人近期(“过去一周内”)负性情绪体验或相应生理反应，如“我感到忧

郁沮丧”、“我感到口干舌燥”等，受测者就各题项的描述与自身情况的符合程度做出判断，0 不符合，

1 有时符合，2 常常符合，3 总是符合。全量表由抑郁、焦虑和压力三个分量表组成，每个分量表含 7 个

题项。Henry & Crawford (2005)报告了 DASS-21 的区分效度和聚合效度良好，对抑郁(α = 0.88)、焦虑(α = 
0.82)和压力(α = 0.90)的内部一致性较高。本研究中该问卷的 Cronbach’s α系数为 0.946。 

2.2.2. 童年创伤问卷(CTQ-SF, Bernstein et al., 2003) 
该量表共有 28 个条目，分为五个临床分量表：情感虐待、躯体虐待、性虐待、情感忽视和躯体忽视。每

个条目采用李克特 5 分制计分，1 分：从不；2 分：偶尔；3 分：有时；4 分：经常；5 分：总是；每个分量

表在 5~25 分之间，总分在 25~125 分之间。另有 3 个条目作为效度评价。赵幸福等人(2005)翻译并修订了中

文版的CTQ量表，并证实具有较好的信度、效度和内部一致性。本研究中该问卷的Cronbach’s α系数为0.711。 

2.2.3. 自我同情量表(Self-Compassion Scale, SCS; Neff, 2003a) 
该量表共 26 个项目组成，评估了自我同情的三个主要因素的积极和消极方面：自我友善和自我批评；

共同人性和孤立；正念和过度认同，总共六个维度，项目的得分采用李克特 LIKERT 量表 5 分制(1 非常不
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符合，2 不符合，3 一般，4 符合，5 非常符合)，分别计算六个分量表的得分，然后计算总分，其中自我

批评、孤立感、过度认同反向计分。总分代表一个人的自我同情的整体水平，得分越高，表明自我同情程

度越高。SCS 量表具有良好的信效度。Birnie 报告了 SCS 亚量表具有较高的内部一致性(α = 0.77~0.81)，
整体具有较高的收敛和鉴别效度(Birnie et al., 2010)。本研究中该问卷的 Cronbach’s α系数为 0.917。 

2.2.4. 正念五因素问卷(FFMQ; Baer et al., 2006) 
该量表是一份有 39 个项目的问卷，采用李克特 5 分制来衡量正念的五个方面：观察身体状态(观察)，

描述一个人的经验(描述)，有意识地行动(意识)，不立即反应地接近世界(无反应)，以及对一个人的思想

或经验不作判断(无判断)。每个分量表的分数是平均的，每个分量表的分数越高，表明正念的水平越高。

在原始调查中，每个子量表具有良好的内部信度：观察(α = 0.83)、描述(α = 0.91)、意识(α = 0.87)、无反

应(α = 0.75)和无判断(α = 0.87)。本研究中该问卷的 Cronbach’s α系数为 0.942。 

2.3. 统计处理 

采用 IBM SPSS Statistics 26 对收集的数据进行共同方法偏差、描述统计、独立样本 t 检验、信度分

析、相关分析；采用 Hayes 编制的 SPSS 宏程序 Process v3.4 插件进行中介效应检验，并以 Bootstrap 法检

验回归系数的显著性。 

3. 结果 

3.1. 共同方法偏差分析 

问卷由参与者自主填写，为了检验本研究中是否存在共同方法偏差，采用 Harman 单因子检测方法 
(周浩，龙立荣，2004)，对数据进行同源方差检验。结果显示，特征值大于 1 的因子共 16 个，共解释了

59.55%的变异，最大解释变异率的因子解释变异量为 18.23% (小于临界标准 40%)，没有解释力过大的因

子，表明本研究不存在严重共同方法偏差。 

3.2. 描述性统计、差异分析、相关分析及中介分析 

3.2.1. 描述性统计 
有童年不良经历 780 人(39.3%)，无童年不良经历 1207 人(60.7%)；曾经隔离 159 人(8%)，正在隔离

75 人(3.8%)，未隔离 1753 人(88.2%)。 

3.2.2. 差异分析 
见表 1 所示，以童年不良经历和隔离情况作为自变量，心理健康作为因变量，进行单因素和多因素

方差分析。结果显示，有无童年不良经历的参与者在心理健康上存在统计学意义(p < 0.001)，是否隔离不

存在统计学意义。由此可见，童年不良经历能显著影响心理健康(抑郁、焦虑、压力)；隔离不影响心理健

康(抑郁、焦虑、压力)；童年不良经历和隔离无交互作用。 
 
Table 1. Mental health differences test for presence or absence of adverse childhood experiences and quarantine (multiva-
riate analysis of variance) 
表 1. 有无童年不良经历、是否隔离的心理健康差异检验(多因素方差分析) 

 自由度 均方 F 显著性 效应量 

童年不良经历 1 3285.14 33.82 0.00 0.02 

隔离 2 24.04 0.25 0.78 0.00 

童年不良经历*隔离 2 43.49 0.45 0.64 0.00 
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3.2.3. 相关分析 
各变量的均值、标准差及相关系数见表 2 所示。由此可见，童年不良经历与正念、自我同情均呈显

著负相关，与心理健康(抑郁、焦虑、压力)成显著正相关；正念与自我同情成显著正相关，与心理健康(抑
郁、焦虑、压力)呈显著负相关；自我同情与心理健康(抑郁、焦虑、压力)呈显著负相关。 
 
Table 2. Mean, standard deviation and correlation analysis of each variable 
表 2. 各变量的均值、标准差及相关分析 

N=1987 平均值 M 标准差 SD 1 2 3 4 

1 童年不良经历 36.46 8.78 1    

2 正念 120.84 11.00 −0.20** 1   

3 自我同情 85.46 12.14 −0.31** 0.59** 1  

4 心理健康 9.86 10.13 0.35** −0.37** −0.48** 1 

**在 0.01 级别(双尾)，相关性显著。 

3.2.4. 正念与自我同情的链式中介效应检验 
使用 Hayes (2013)提供的 SPSS 插件 PROCESS v3.4 by Andrew F. Hayes 的 MODEL 6 进行中介效应检

验。以童年不良经历为自变量，以正念和自我同情为中介变量，以心理健康(抑郁、焦虑、压力)为因变量

进行中介分析，得出结果见表 3 所示，童年不良经历负向预测正念和自我同情，正向预测心理健康(抑郁、

焦虑、压力)；正念正向预测自我同情，负向预测心理健康(抑郁、焦虑、压力)；自我同情负向预测心理

健康(抑郁、焦虑、压力)。路径系数结果见图 1 所示，整个回归方程显著，R2 = 0.13，F(1, 1985) = 284.53，
p < 0.00001。 

同时采用 Hayes 提供的偏差校正的非参数百分位 Bootstrap (5000 个抽样)方法进行中介效应检验，结

果见表 4 所示，以正念为中介变量的路径间接效应为 0.03 (95% CI = [0.02, 0.04])，以自我同情为中介变

量的路径间接效应为 0.07 (95% CI = [0.05, 0.08])，以正念与自我同情为中介变量的路径间接效应为 0.04 
(95% CI = [0.03, 0.05])，所有间接效应合计 0.13 (95% CI = [0.11, 0.15])，所有路径的 95%置信区间都不包

含 0，说明正念和自我同情的中介效应显著，并且正念和自我同情的链式中介效应也显著。这一结果支

持了假设 2，正念和自我同情在童年不良经历对心理健康(抑郁、焦虑、压力)的链式中介作用成立。 
 
Table 3. Results of regression analysis of variables  
表 3. 变量的回归分析结果  

 M1 正念 M2 自我同情 Y 心理健康 Y 心理健康 

 Coeff SE t p Coeff SE t p Coeff SE t p Coeff SE t p 

常数 130.13 1.03 126.07 0.00 22.46 2.74 8.19 0.00 −5.02 0.91 −5.53 0.00 38.62 2.50 15.45 0.00 

X 童年不良经历 −0.20 0.03 −9.26 0.00 −0.20 0.02 −10.96 0.00 0.35 0.02 16.87 0.00 0.22 0.02 11.24 0.00 

M1 正念     0.55 0.02 30.38 0.00     −0.13 0.02 −5.38 0.00 

M2 自我同情             −0.34 0.02 −14.06 0.00 

R 0.20    0.62    0.35    0.54 

R-sq 0.04    0.38    0.13    0.29 

F F = (1, 1985) = 85.69,  
p = 0.00 

F = (2, 1984) = 614.66,  
p = 0.00 

F = (1, 1985) = 284.53,  
p = 0.00 

F = (3, 1983) = 268.75,  
p = 0.00 

*p < 0.05, **p < 0.01. 
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Table 4. Results of mediating effect test  
表 4. 中介效应检验结果  

效应 项 Effect SE t p LLCI ULCI 

直接效应(c′) X→Y 0.26 0.02 11.24 0.00 0.21 0.30 

间接效应过程(ab) 

X→M1→Y 0.03 0.01   0.02 0.04 

X→M2→Y 0.07 0.01   0.05 0.08 

X→M1→M2→Y 0.04 0.01   0.03 0.05 

总效应量(c) X→Y 0.41 0.02 16.87 0.00 0.36 0.46 

备注：LLCI 指估计值 95%区间下限，ULCI 指估计值 95%区间上限。 
注：X = 童年不良经历；M1 = 正念；M2 = 自我同情；Y = 心理健康(抑郁、焦虑、压力)。 
 

 
Figure 1. Relationship model between variables (standardized regression coefficient) (*p < 0.05, **p < 0.01) 
图 1. 变量间关系模型(标准化回归系数) (*p < 0.05, **p < 0.01) 

4. 讨论 

4.1. 研究 1：疫情下有儿童不良经历史的成人的心理健康水平下降。 

研究 1 初步部分验证了假设 1，结果表明，疫情下有儿童不良经历史的成人的心理健康水平下降；

疫情隔离不影响成人的心理健康(抑郁、焦虑、压力)水平；童年不良经历和隔离无交互作用。过往研究只

测量评估了疫情下受访者的心理健康状况，如：68.57%新型冠状病毒患者在出院后 2 周隔离期间出现焦

虑(孙洁等，2021)。但未比较疫情中是否隔离带来的心理健康差异。本研究结果表明，童年不良经历能显

著影响心理健康(抑郁、焦虑、压力)。这与多位心理学家研究结论一致，儿童不良经历(ACEs)被发现与

各种情绪和焦虑障碍以及包括抑郁、焦虑和创伤后应激障碍在内的心理困扰症状呈正相关(Anda et al., 
2009; Chapman et al., 2004; Kroska et al., 2018; Liu, 2017; Sachs-Ericsson et al., 2017; Sheffler et al., 2020)。 

4.2. 研究 2：儿童不良经历影响疫情下成人的心理健康状况， 
正念和自我同情可能起链式中介作用 

4.2.1. 相关 
本研究结果表明，童年不良经历与正念、自我同情均呈显著负相关，与心理健康(抑郁、焦虑、压力)

呈显著正相关；正念与自我同情呈显著正相关，与心理健康(抑郁、焦虑、压力)呈显著负相关；自我同情
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与心理健康(抑郁、焦虑、压力)呈显著负相关。这与过往研究一致，有研究表明，儿童虐待与低自我同情

有关(Vettese et al., 2011; Tanaka et al., 2011)，童年期虐待与正念呈显著负相关(岳鹏飞等，2020)。报告有

严重虐待史的人，如果他们报告的特质正念水平也很低，那么他们尤其容易患复发性抑郁症(Beshai & 
Parmar, 2019)。不良童年经历(ACEs)与心理健康之间存在显著的负相关，而正念与心理健康之间存在显

著的正相关(Huang et al., 2021)。另有研究表明，创伤经历，如性侵犯，可能导致个体正念水平下降，这

可能反过来导致消极的心理结果(Kroska et al., 2018)。较高的童年情感虐待、情感忽视和身体虐待与较低

的自我同情相关(Tanaka et al., 2011)。抑郁症与儿童虐待及其子量表(包括情绪虐待、身体虐待、性虐待、

情绪忽视和身体忽视)显著正相关(Tao et al., 2021)。正念与较低水平的抑郁和焦虑症状严重程度相关。高

水平的正念削弱了创伤暴露和更高的焦虑症状严重程度之间的联系(Tubbs et al., 2019)。童年不良经历

(ACEs)的直接和间接地通过较低的自我同情与更高的广泛性焦虑症状显著相关(Hagan et al., 2021)。情感

虐待和忽视与自我同情减少之间存在显著相关(Messman-Moore & Bhuptani, 2020)。情感虐待、情感忽视

和身体忽视都通过降低自我同情与自杀意念呈正相关(Zhang et al., 2021)。心理虐待(情感虐待和情感忽视)
通过降低自我同情与成人抑郁症状相关(Wu et al., 2018)。正念的增加促进了自我同情的增加，自我同情

和正念都与焦虑的减少有关(Bergen-Cico & Cheon, 2014)。 

4.2.2. 正念与自我同情在童年不良经历与心理健康间的链式中介作用 
本研究结果支持了假设 2，童年不良经历通过正念和自我同情链式中介了心理健康(抑郁、焦虑、压

力)。过往研究虽然没有关于正念和自我同情在童年不良经历与心理健康方面的链式中介的研究，但有研

究表明，童年期虐待通过正念的中介效应作用于网络成瘾(岳鹏飞等，2020)。正念在儿童期不良经历对中

国大学生心理健康的影响中起到部分中介作用(Huang et al., 2021)。正念的培养对特质焦虑的减少具有最

强大的中介作用(Bergen-Cico & Cheon, 2014)。自我同情在儿童虐待严重程度与后期情绪失调之间起中介

作用(Vettese et al., 2011)。自我同情对童年不良经历和焦虑有部分中介作用(Chi et al., 2022)。自我同情在

儿童虐待与抑郁之间起部分中介作用(Tao et al., 2021)。自我同情在童年虐待和心理健康之间起到部分中

介作用(Tarber et al., 2016)。 

5. 局限性和发展 

目前的研究有几个局限性。第一，数据收集可能覆盖范围不够广，为了推广研究结果，还需要更多

不同年龄、群体和文化背景等，更有代表性的样本。第二，本研究具有横断面设计研究的缺点。由于所

有变量都是同时测量的，所以这项研究不能检验随时间变化的影响和中介效应。因此，需要利用纵向方

法进行进一步研究。第三，数据收集由自我报告问卷组成的数据有众所周知的局限性。未来的研究可以

考虑采用三角法收集数据，数据来源还可以包括来自教师、朋友和父母等，以使数据更有效，另外，也

可以使用实验或治疗方式来检验结果。第四，心理健康(抑郁、焦虑和压力)是一个多层面的概念，我们只

测量了受试者的主观感受报告，而更全面的生物反馈测量，可以揭示更多的信息。第五，正念和自我同

情的部分效应意味着，还有其他解释因素，这表明有必要对当前研究中的变量进行更多的研究。最后，

不足之处，对于 39.3%的有童年不良经历的 780 名参与人员，未能进一步跟踪提供心理辅导等支持。 
尽管有这些局限性，但目前的研究扩展了之前的研究，提示了童年不良经历对心理健康的作用机制，

有利于深入了解有童年不良经历史的个体的心理困扰形成过程。研究结果提示，改善正念和自我同情可

能有助于缓解童年不良经历对心理健康的影响，有利于维护该群体的身心健康，有关基于正念的行为干

预可以帮助有童年虐待史的年轻人缓解压力、抑郁和焦虑。自我同情的增加在干预的治疗效果中起着重

要的作用(Joss et al., 2019)。在今后的干预方案制定中，可以结合正念训练和自我同情干预共同进行，临
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床可以使用正念慈悲生活(MBCL)、正念认知疗法(MBCT)和同情聚焦疗法(CFT)等进行治疗，达到显著增

加正念和自我同情，减少沉思、抑郁、焦虑和压力，减轻重度、长期、反复出现抑郁症状的人群的抑郁

症状的目的(Schuling et al., 2020; Frostadottir & Dorjee, 2019; Williams et al., 2014; Kuyken et al., 2015; Mi-
chalak et al., 2016)。 
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