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摘  要 

本研究旨在调查大学生非自杀性自伤(NSSI)行为的发生情况及其与童年创伤、情绪调节困难的关系。通

过对414名高校学生进行在线问卷调查，结果显示，大学生NSSI发生率为19.10%；卡方分析发现，有NSSI
行为组被试的童年创伤水平与情绪调节困难程度均显著高于无NSSI行为组；多元Logistic回归分析发现，

无论是否控制住人口学变量，童年创伤和情绪调节困难分别对NSSI有显著的独立预测作用；但当童年创

伤和情绪调节困难共同进入回归方程模式，只有童年创伤的预测作用显著。本研究结果发现了童年创伤

和情绪调节困难是NSSI的风险因素，并特别强调了童年创伤作为NSSI关键远端风险因素的重要性，为高

校开展针对性预防与干预提供了实证依据。 
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Abstract 
This study aimed to investigate the prevalence of non-suicidal self-injury (NSSI) among college stu-
dents and its relationship with childhood trauma and emotion regulation difficulties. An online 
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questionnaire survey of 414 college students was constructed. Results indicated that the NSSI rate 
was 19.10%. Chi-square analyses found that students with NSSI had significantly higher childhood 
trauma and emotion regulation difficulties compared to the non-NSSI group. Multivariate Logistic re-
gression analysis showed that childhood trauma and emotion regulation difficulties were significant 
independent predictors of NSSI, regardless of demographic variable control, but when both childhood 
trauma and emotion regulation difficulties were included in the regression model, only childhood 
trauma retained significant predictive value. These results confirm childhood trauma and emotion 
regulation difficulties as NSSI risk factors, particularly highlighting childhood trauma as a key distal 
risk factor for NSSI. This work provides empirical evidence for universities to develop targeted NSSI 
prevention and interventions. 
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1. 引言 

非自杀性自伤(Non-Suicidal Self-Injury, NSSI)是指个体在没有自杀意图的情况下，故意、反复伤害自

己身体组织的行为(Nock, 2009)。该行为在青少年与青年群体中发生率较高，已成为全球范围内备受关注

的公共卫生议题(Hooley et al., 2020)。NSSI 不仅直接伤害身体，还可能引发一系列心理健康问题。处于

“成年初显期”的大学生是 NSSI 的易感与高发人群(Hamza & Willoughby, 2016)。近年来，针对中国大学

生的多项研究显示，NSSI 发生率处于较高水平，一项最新的 Meta 分析报告 NSSI 发生率为 14.30% (陶思

路等，2025)，而诸多调查揭示的发生率都在 15%~30%之间(Lang & Yao, 2018; Swannell et al., 2014)。同

时，纵向数据显示，大学生中具有 NSSI 史的个体有 56.40%会持续该行为，其中 15.60%表现为高频重复

模式，而这类人群后续出现心理障碍、功能受损的风险显著增加(Kiekens et al., 2022)。尤其值得关注的是，

NSSI 与自杀意念及行为存在明确关联(Orlando et al., 2015)，并能独立预测焦虑障碍、双相障碍等精神问

题的发生与发展(Kiekens et al., 2021)。这一现状凸显了深入探究该群体 NSSI 关键风险因素的紧迫性。 
在众多风险因素中，童年创伤被视为一个关键的远端风险因素。多项实证研究一致发现：童年创伤

与 NSSI 行为之间存在显著正相关(Huang et al., 2022; Liu et al., 2018; Nock, 2009)。具体而言，童年创伤可

能在心理发展和神经发育等方面对个体产生深远影响。从心理发展视角来看，依恋理论指出，创伤经历

会阻碍个体安全依恋的形成，使个体产生消极的自我认知，最终通过 NSSI 转移痛苦(赵永祺，胡雅梅，

2024；Klonsky, 2007)；创伤应激理论认为，创伤经历会使个体长期处于高警觉状态，个体可能将 NSSI 作
为重建自我控制感的手段(Nock, 2009; Van der Kolk, 2014)。从神经发育视角来看，童年创伤可能与负责

情绪调节、冲动控制和执行功能的大脑回路(如前额叶–边缘系统)发育有关，这些神经发育上的改变可能

持续至成年期，使个体在未来更易形成适应不良的行为模式(如，NSSI 行为；McLaughlin et al., 2019; Teicher 
& Samson, 2016)。这些理论共同表明，童年创伤通过塑造个体的心理特质、认知模式与神经生理基础，

长期提升其发生 NSSI 的风险。 
情绪调节困难被认为是连接早期逆境与当下适应不良行为的核心近端心理机制(Heleniak et al., 2016)。

情绪调节能力是个体识别、接纳、表达并有效管理负性情绪的核心心理素养，而情绪调节困难则表现为

难以接受负面情绪、缺乏有效的调节策略、冲动控制不足及目标执行受阻等特征(Aldao et al., 2010; Gratz 
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& Roemer, 2004)。Gratz 等人提出的情绪调节模型指出，当个体既无法接纳自身负性情绪，又缺乏适应性

调节策略时(Gratz & Roemer, 2004)，会通过 NSSI 等极端行为来中断情绪体验的恶性循环(Chapman et al., 
2006)。相关研究显示，情绪调节困难的各个维度中，情绪不接纳、难以执行目标导向行为与缺乏有效调

节策略对 NSSI 的预测力最强(Gratz & Tull, 2010)。此外，情绪调节能力的欠缺还会导致负性情绪不断累

积与放大，使大学生在面对学业压力、人际冲突等应激事件时，难以通过沟通、问题解决等积极方式疏

导情绪，最终转向通过 NSSI 来寻求暂时的情绪缓解(Hasking et al., 2017; Nock, 2009)。 
尽管现有研究已对童年创伤、情绪调节困难与 NSSI 的关联进行了广泛探讨，但针对大学生群体的研

究仍存在以下局限：首先，多数成果集中于青少年或临床样本，而大学生群体(即成年初期的群体)中童年

创伤与 NSSI 的关联强度及机制尚未明确；其次，还未有研究探讨远端因素(如，童年创伤)与近端因素(如，

情绪调节困难)对 NSSI 的相对贡献性，进而导致对童年创伤与情绪调节困难在预测 NSSI 中的具体强度

仍不明确。 
基于上述研究缺口，本研究以大学生为研究对象，采用方便抽样法开展在线问卷调查，旨在：① 明确

大学生 NSSI 的发生率及人口学分布特征；② 探讨童年创伤、情绪调节困难与 NSSI 的相关性；③ 通过分

层回归分析，厘清童年创伤与情绪调节困难在预测 NSSI 的相对贡献。研究结果期望为深入理解大学生 NSSI
的发生的风险因素及其关联提供更细致的实证支持，并为构建高校 NSSI 预防干预体系提供实证依据。 

2. 研究方法 

2.1. 研究对象 

采用方便抽样的方法，于 2025 年 5 月选取年龄在 18 岁以上的高校在读学生开展匿名在线问卷调查。

共收集 561 份数据，剔除 147 份的无效数据后(剔除标准：未通过问卷中的侦察测试)，最终保留有效数据

414 份，有效回收率为 73.80%。其中男生 204 人，占 49.30%，女生 210 人，占 50.70%。 

2.2. 研究工具 

2.2.1. 童年创伤问卷(Childhood Trauma Questionnaire, CTQ) 
采用中文版(傅文青等，2005) CTQ 量表用于评估被试的童年创伤经历。量表共 28 个条目，3 个效度

条目不计入总分。采用李克特 5 点计分法，从 1 (从不)至 5 (总是)，总分范围为 25 至 125 分，得分越高

表明童年创伤经历越严重。在本研究中，该量表的 Cronbach’s α 系数为 0.85。 

2.2.2. 情绪调节困难量表简版(Difficulties in Emotion Regulation Scale, DERS-16) 
采用中文版(王国猛等，2021) DERS 量表(Bjureberg et al., 2016)用于评估情绪调节困难的水平。该量

表共包含 16 个题目，共五个维度。依据前人研究中发现难以执行目标导向行为与冲动控制困难对 NSSI
的预测力最强(Calvete et al., 2022; Gratz & Tull, 2010)，本研究选取“无法实施目标行为”和“难以控制冲

动行为”两个维度，共 6 个题项。采用李克特 5 点计分法，1~5 依次分别代表“没有”、“偶尔”、“有

时”、“经常”和“总是”。得分越高，表明个体的情绪调节困难程度越高。在本研究中，该量表的 Cronbach’s 
α 系数为 0.85。 

2.2.3. 青少年自我伤害问卷(Adolescent Self-Injury Scale, ASIS) 
采用冯玉修订、郑莺编制的问卷(冯玉，2008)，该问卷共 19 道题目，其中 18 题为 18 种自伤次数和

自伤程度的调研，1 题为开放性问题，自伤次数评估为 4 个等级，为伤害 0 次、1 次、2 到 4 次和≥5 次，

分别计分 0~3 分，伤害程度评估为 5 个等级，为无、轻度、中度、重度和极重度，分别计分 0~4 分。NSSI
得分为自伤次数和自伤程度乘积，在本研究中，该量表的 Cronbach’s α 系数为 0.85。 
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2.2.4. 人口学信息 
人口统计项目收集了大学生参与者的性别(男性 = 1，女性 = 2)、年级(大一、大二、大三、大四)、专

业类别(理科、工科、文科、艺体类)、户籍所在地(农村 = 1、城市 = 2)以及是否为独生子女(是 = 1，否 = 
2)等相关信息。 

2.3. 统计学方法 

本研究依据 NSSI 的发生情况将研究对象分为有 NSSI 行为组与无 NSSI 行为组，以自伤行为次数与

伤害程度乘积的累加总分 ≥ 1 界定为有 NSSI 行为组，总分 = 0 界定为无 NSSI 行为组，该临界值参照

《青少年自我伤害行为问卷》计分规则及相关后续研究(冯玉，2008)。采用 SPSS 26.0 统计软件对数据进

行分析，具体分析方法如下：① 采用独立样本 t 检验和卡方检验，比较有无 NSSI 组在人口学特征、核

心变量(童年创伤、情绪调节困难)上的组间差异；② 采用 Pearson 相关分析，探讨童年创伤、情绪调节困

难与 NSSI 之间的相关性；③ 采用二元 Logistic 回归分析，依次采用单变量回归分析、调整人口学变量

后的回归分析以及完全校正模型的多变量回归分析，检验童年创伤、情绪调节困难与 NSSI 的相关。本研

究以 p < 0.05 为差异具有统计学意义。 

3. 结果 

3.1. 大学生 NSSI 的发生率、样本特征 

在本次调查的 414 名大学生中，共有 79 名学生存在 NSSI 行为，总发生率为 19.10%，其中，男性发

生率为 18.60% (38/204)，女性发生率为 19.50% (41/210)。有 NSSI 行为组与无 NSSI 行为组在性别、是否

为独生子女、户籍所在地、专业类别以及年级分布上均无显著差异(p > 0.05)。 

3.2. 有/无 NSSI 组在人口学特征与核心变量上的组间差异 

以是否存在 NSSI 行为为分组变量(0 = 无自伤，1 = 有自伤)，对人口学特征进行卡方检验。结果显

示，人口学特征在两组间均无统计学显著差异(p = 0.37~0.82)；进一步采用独立样本 t 检验分析核心变量

的组间差异，发现有 NSSI 行为组的情绪调节困难均分显著高于无 NSSI 行为组，且有 NSSI 行为组的童

年创伤均分显著高于无 NSSI 行为组。见表 1。 
 
Table 1. Group differences in demographic characteristics and core variables between the NSSI and Non-NSSI groups 
表 1. 有/无 NSSI 组人口学特征与核心变量的组间差异 

特征 整体样本(N = 414) 自伤行为分组 

  无自伤行为(N = 335) 80.90% 有自伤行为(N = 79) 19.10% 

是否为独生子女  χ2(1) = 0.52, p = 0.47 

是 33.80% 82.90% 17.10% 

否 66.20% 79.90% 20.10% 

户籍所在地  χ2(1) = 0.14, p = 0.71 

城市 37.40% 80.00% 20.00% 

农村 62.60% 81.50% 18.50% 

年级  χ2(3) = 3.16, p = 0.37 

大一 4.10% 94.10% 5.90% 

大二 46.60% 81.90% 18.10% 
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续表 

大三 47.80% 79.30% 20.70% 

大四 1.50% 66.70% 33.30% 

性别  χ2(1) = 0.05, p = 0.82 

男 49.30% 81.40% 18.60% 

女 50.70% 80.50% 19.50% 

情绪调节困难  t(412) = −2.37, p = 0.02 

M (SD) 2.89 (0.99) 2.83 (0.97) 3.12 (1.06) 

童年创伤  t(92.63) = −4.80, p < 0.001 

M (SD) 1.46 (0.33) 1.41 (0.28) 1.66 (0.45) 

3.3. 核心变量间的相关性分析 

采用 Pearson 相关分析方法，对童年创伤、情绪调节困难、NSSI 三个变量进行相关分析。结果显示，

NSSI 与童年创伤以及情绪调节困难均呈显著正相关(r = 0.15~0.40, p < 0.01)；童年创伤与情绪调节困难也

呈显著正相关(r = 0.15, p < 0.01)。见表 2。 
 
Table 2. Correlational analysis among core variables  
表 2. 核心变量间的相关分析 

变量 童年创伤 情绪调节困难 非自杀性自伤 

童年创伤 1   

情绪调节困难 0.15** 1  

非自杀性自伤 0.40*** 0.15** 1 

注：***p < 0.001，**p < 0.01；N = 414。 

3.4. 核心变量与 NSSI 的单因素和多因素 Logistic 回归分析 

以 NSSI 作为因变量，人口学变量、童年创伤及情绪调节困难作为自变量，进行 Logistic 回归分析。

单因素 Logistic 回归分析(未校正和校正人口学变量后)以及校正人口学变量后的多因素 Logistic 回归分析

均一致显示，童年创伤(ORu = 7.98, ORa = 8.26, ORm = 7.70)与 NSSI 存在显著关联。情绪调节困难(ORu = 
1.35, ORa = 1.40)仅在单因素 Logistic 回归分析(未校正和校正人口学变量后)与 NSSI 存在显著关联。人口

学变量在单因素和多因素回归分析中均与 NSSI 无显著关联。见表 3。 
 
Table 3. Univariate and multivariate Logistic regression analyses of independent variables in relation to NSSI 
表 3. 自变量与 NSSI 的单因素和多因素 Logistic 回归分析 

 ORu (95% CI) ORa (95% CI) ORm (95% CI) 

人口学变量  

年级 1.37 (0.91, 2.09) — 1.54 (0.98, 2.42) 

性别 — 

女性 参照 = 1.0  参照 = 1.0 

男性 0.94 (0.58, 1.54)  1.15 (0.68, 1.97) 
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续表 

户籍所在地 — 

城市 参照 = 1.0  参照 = 1.0 

农村 0.91 (0.55, 1.51)  0.81 (0.46, 1.41) 

是否为独生子女 — 

否 参照 = 1.0  参照 = 1.0 

是 0.82 (0.49, 1.40)  0.80 (0.45, 1.44) 

核心变量  

童年创伤 7.98 (3.74, 17.03)** 8.26 (3.84, 17.77)** 7.70 (3.54, 16.77)** 

情绪调节困难 1.35 (1.05, 1.73)* 1.40 (1.08, 1.81)* 1.29 (0.98, 1.70) 

注：ORu：每个人口统计学变量和核心变量单独检验；ORa：分别检查控制住所有人口统计学变量后，两个核心变量

分别与 NSSI 的关系；ORm：将两个核心变量纳入模型，并控制住所有人口统计学变量。分析并建立了 9 个回归模

型，6 个用于 ORu，2 个用于 ORa，1 个用于 ORm。在模型中，童年创伤、情绪调节困难和年级作为连续变量输入，

而其他变量均作为分类变量输入。*p < 0.05；**p < 0.001。 

4. 讨论 

4.1. 大学生 NSSI 的发生率及人口学特征 

本研究通过 414 份有效样本调查发现，大学生 NSSI 总发生率为 19.10%。与 Swannell 等(2014)针对

年轻成人样本的元分析报告的发生率(13.40%)处于相近水平，进一步证实大学生是 NSSI 的高发群体。 
值得关注的是，本研究发现性别、户籍、是否为独生子女等人口学变量在 NSSI 组间均无显著差异，

这与以往部分研究结论一致(Heath et al., 2008)。这一结果具有重要启示：当代大学生，无论男女，所面临

的学业、就业与发展压力日益趋同，这可能在一定程度上削弱了传统性别角色的差异(Bresin & Schoenleber, 
2015)；城乡一体化的推进与高校心理服务的不断普及，可能有助于缓解城乡学生在发展资源获取上的差

异；同时，独生子女状态在本研究及近期调查中均未成显著风险(He et al., 2025)，这可能意味着，在社会

变迁的背景下，这一因素对大学生心理行为的影响不再像以往那样突出。这一发现打破了“特定群体

更易发生 NSSI”的刻板认知，提示 NSSI 的发生可能并非由单一社会人口学因素所决定(Bresin & Schoen-
leber, 2015)，而是更紧密地与个体内在心理因素相关。因此，本研究结果提示，高校心理健康工作不应

局限于对特定群体的筛查，而应聚焦所有学生的核心心理需求，为普遍面临发展性压力的大学生提供

针对性支持。 

4.2. 童年创伤：大学生 NSSI 的重要远端预测因子 

本研究发现，童年创伤对大学生 NSSI 具有显著的独立预测作用，特别是在多元 Logistic 回归分析

中，与情绪调节困难相比，只有童年创伤仍保持预测作用；且有 NSSI 行为组的童年创伤均分显著高于无

NSSI 行为组，相关分析也显示二者呈中等强度正相关。这一结果与国内多项研究(赵婧宇等，2023；江光

荣等，2011)一致，进一步证实童年创伤是 NSSI 的关键远端风险因素。 
基于这一结论，未来在干预中应更重视童年创伤的影响。在学校层面，高校可将童年创伤经历纳入

大学生心理健康筛查与评估的范畴，并对有童年创伤经历的学生给予及时的、有针对性的心理支持；在

家庭与社会层面，更需从源头上加强预防，可通过社区教育等途径普及儿童心理发展知识，强调良好的

家庭教育在儿童成长发展过程中的重要性，引导家长学习积极的沟通与教养方式，例如非暴力沟通等，

帮助孩子建立起安全依恋；最终，应推动建立“家庭–学校–社区”联动的青少年心理健康服务体系，
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通过早期识别筛查、长期持续关注与多部门协作，共同缓解童年创伤的长期心理后果，促进大学生的心

理健康发展。 

4.3. 情绪调节困难与 NSSI 的关联：预测作用较弱但需重视 

本研究发现，有 NSSI 行为组的情绪调节困难均分显著高于无 NSSI 行为组，且二者呈显著正相关，

这与多数研究结论一致，印证了情绪调节困难是 NSSI 的一个重要关联因素。然而，进一步的回归分析结

果显示，在与童年创伤相比后，情绪调节困难对 NSSI 的预测作用不再显著。这一结果提示，情绪调节困

难与 NSSI 的关联可能在很大程度上由童年创伤所解释。 
这一结果揭示了童年创伤和情绪调节困难在理论逻辑上可能存在衍生性。首先，基于依恋理论

(Bowlby, 1969)，早年创伤本质上是对个体“安全型依恋”的毁灭性打击，导致情绪调节能力的内化进程

在萌芽阶段即告中断。因此，情绪调节困难是个体早期依恋创伤在人格发育中的逻辑延伸，而非与之并

列的独立变量。其次，创伤后应激模型(Van der Kolk, 2014)指出，严重的早期创伤会重塑个体的神经内分

泌系统，使个体长期处于病理性的高唤醒或解离状态。在此背景下，NSSI 是个体在缺乏内在调节资源时，

为对抗创伤后应激症状(如，童年创伤)而采取的“极端代偿性策略”。因此，在统计模型中纳入更远端的

风险因素(童年创伤)时，情绪调节困难的预测力便不再显著。 
尽管情绪调节困难没有童年创伤预测作用强，但其作为 NSSI 行为近端关联因素的重要性不容忽视。

从情绪调节理论来看，情绪调节困难的核心是对负性情绪的接纳不足与调节策略匮乏(Gratz & Roemer, 
2004)。针对临床青少年的研究表明，当个体面临负性情绪，缺乏策略应对时，可能会通过 NSSI 这种极

端方式实现短期情绪缓解(丁寒琴等，2021)。而本研究中，童年创伤与情绪调节困难呈显著正相关，说明

童年创伤可能会加剧情绪调节困难，二者共同构成 NSSI 的风险组合。这一结果提示：在高校心理健康工

作中，提升大学生的情绪调节能力可能是降低 NSSI 风险的重要切入点，尤其是对于有童年创伤史的学

生，系统性的情绪调节技能训练可作为干预的关键环节。 

4.4. 研究不足 

虽然本研究的核心贡献是将远端风险因素(童年创伤)与近端影响因素(情绪调节困难)纳入同一研究

框架，突破了以往单一探讨某类因素与 NSSI 关联的局限，清晰呈现出两类变量对 NSSI 的作用效应，但

本研究依然存在以下局限：① 采用横断面设计无法严格验证童年创伤和情绪调节困难与 NSSI 的因果路

径，这限制了对变量间时序关系的精确推断，未来需采用纵向追踪设计进一步验证；② 尽管基于理论将

童年创伤视为远端背景因素、情绪调节困难为近端关键机制，但现有数据分析尚不能完全剥离两者对

NSSI 的独立与交互影响，未来的研究需进一步探讨这两变量是否对 NSSI 存在交互影响的作用；③ 自我

报告数据可能存在社会期许效应和回忆偏差等问题，后续可结合知情者报告等多方法进行验证。 

5. 结论 

本研究表明，大学生非自杀性自伤(NSSI)行为的发生率为 19.10%，且与性别、户籍、是否为独生子

女等人口学特征无显著关联；童年创伤和情绪调节困难分别对 NSSI 有显著的独立预测作用，但在共同纳

入回归模型后，仅童年创伤对 NSSI 具有稳定且显著的独立预测作用。 
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