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摘  要 

为探究不同心理健康素养潜类别个体对心理健康与心理疾病概念的表征特点及差异。采用心理健康素养

问卷与词语自由联想任务，对387名18~25岁本科生进行线上调查；通过潜类别分析划分心理健康素养

亚型，运用共现网络与层次聚类分析自由联想词汇的表征结构。结果发现，心理健康与心理疾病的表征

均呈小世界网络特征，前者更发散，后者更集中。不同心理健康素养潜类别个体表征差异显著，两个高

知识亚型倾向使用专业化名词，两个低知识亚型则倾向使用描述主观体验的形容词。该结果在一定程度

上说明了不同心理健康素养潜类别的青年个体之间存在话语分殊。 
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Abstract 
To explore the characteristics and differences in the representations of mental health and mental 
illness concepts among individuals with different latent classes of mental health literacy, a total of 
387 undergraduates aged 18~25 were surveyed online using a mental health literacy questionnaire 
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and a word free-association task. Latent class analysis was applied to identify mental health literacy 
subtypes, and co-occurrence network analysis and hierarchical clustering were used to examine the 
representation structure of the free-association words. The results showed that both mental health 
and mental illness representations exhibited small-world network properties, with the former be-
ing more divergent and the latter more convergent. Significant differences were found among the 
latent classes: the two high-knowledge subtypes tended to use specialized nouns, whereas the two 
low-knowledge subtypes tended to use adjectives describing subjective experiences. This finding 
provides some support for the existence of expert-lay discourse differentiation in the field of mental 
health. 
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1. 引言 

心理健康素养这一概念早见于澳大利亚学者 Jorm 等人(1997)的研究，最初指帮助个体识别、管理以

及预防心理疾病的知识和信念。后来随着这一领域的不断发展，心理健康素养的概念内涵也被众多国内

外学者不断向外扩充。目前，国内外学者大多认可心理健康素养中包括知识或观念、态度、行为倾向或

技能三种成分(Wei et al., 2015；Kutcher et al., 2016；明志君，陈祉妍，2020；江光荣等，2020)。然而，既

有研究发现，心理健康素养的各个成分，特别是知识成分与其他成分之间并不总是呈现出一致的正相关

关系。Aghukwa (2010)发现，在经历了为期 4 周的精神科临床轮转以及专科培训后，医学生对精神疾病

的知识知晓程度有所提高，但对患者的信念和负面态度并没有发生明显变化。胡号应等人(2012)在控制个

体职业与受教育水平的情况下，发现公众的心理健康知识水平负向预测公众对精神疾病患者的态度。

Hengartner 等人(2013)发现，相较于不能识别出心理疾病的被试，那些能准确识别出个体罹患具体心理疾

病的被试对病患抱有更负面的刻板印象，对疾病的污名化信念也更强。Shi 等人(2019)的系统综述指出精

神病人照护者对精神疾病的知识与其连带污名之间存在不一致的相关关系，在其检索出的 5 篇文献中，

2 篇发现照护人精神疾病知识可以正向预测连带污名，1 篇发现了相反的结果，另外 2 篇发现知识与连带

污名之间不存在显著关联。任志洪等人(2020)关于心理健康素养干预效果的 Meta 分析发现，在知识、污

名态度、行为三者之间，知识与污名态度和求助之间不存在显著相关，但污名态度的减少能够促进个体

求助。Zhai 等人(2025)进一步采用潜类别分析对公众心理健康素养的结构进行整体揭示，发现公众中存在

以“高知识态度行为”“低知识态度行为”“低知识态度高行为”和“高知识态度低行为”为特点的 4 种

不同心理健康素养结构的子群体。本研究旨在进一步探讨不同心理健康素养个体对心理健康概念的表征

特点，以期为进一步明确心理健康素养潜类别的实质、描绘公众对心理健康概念的话语分殊提供证据。 

2. 方法 

2.1. 被试 

本研究的调查对象为 18~25 周岁的在读本科生。研究共回收问卷 459 份，删去未通过识别量表以及

不属于本研究调查对象的被试，此外还有 1 名被试因为词语自由联想部分的作答明显不符合要求(回答内

Open Access

https://doi.org/10.12677/ap.2026.168373
http://creativecommons.org/licenses/by/4.0/


翟宏堃 
 

 

DOI: 10.12677/ap.2026.168373 40 心理学进展 
 

容与刺激词无关)被排除在外，最终得到有效问卷 387 份，有效率 84.314%。全部有效被试中，汉族 366
人，占 94.574%，少数民族 21 人，占 5.426%；男性 188 人，占 48.579%，女性 199 人，占 51.421%；全

部有效被试的平均年龄为 20.716 岁，标准差为 1.462 岁。 

2.2. 测量工具 

2.2.1. 心理健康素养问卷 
本研究采用 Wu 等人(2023)编制的《心理健康素养问卷》测量被试的心理健康素养。该量表共包含 60

个题项，包括心理疾病的知识和观念、心理健康的知识和观念、对待心理疾病的态度、对待心理健康的

态度、应对心理疾病的行为和维护心理健康的行为 6 个维度，题项数分别为 21 题、9 题、7 题、6 题、12
题和 5 题。典型题项如“看到别人看不到的东西，听到别人听不到的声音，是心理疾病的表现之一”。

该量表中，两个知识维度的题目形式为判断题，采用 0-1 计分，被试回答正确计 1 分，回答错误或回答

“不知道”计 0 分，二值计分的部分共 30 题；该量表的两个态度维度和两个行为维度均采用 5 点 Likert
计分，在态度部分，1 表示“非常不同意”，5 表示“非常同意”，在行为部分，1 表示“非常不符合”，

5 表示“非常符合”，5 点 Likert 计分的部分共 30 题，其中反向计分的题目共 16 题。由于该量表在计分

上同时存在 0-1 计分与 5 点 Likert 计分两种形式，为了保证在计算总分时各题项的权重相等，需要将 Likert
量表部分的题目重新编码为 0-1 计分的形式后再计算总分，得分越高表示被试的心理健康素养越好(Wu，
et. al., 2023；江光荣等，2021)。本研究中，该量表知识部分(1~30 题)、态度部分(31~43 题)、行为部分

(44~60 题)对应的 Cronbach’s α 分别为 0.629，0.685 和 0.727，六个维度的内部一致性信度分别为 0.527、
0.508、0.527、0.476、0.626 和 0.601，总分的内部一致性信度为 0.800。 

2.2.2. 词语自由联想任务 
本研究采用词语自由联想任务测量被试对心理健康的表征。词语自由联想任务是心理学经典的研究

范式之一，被广泛应用在表征领域(管健，2017；吕小康，刘颖，2018)。词语自由联想任务的本质是通过

自由联想的方式提取刺激词在被试心理词典中的语义关联词，并进一步以该词作为被试对目标概念的表

征。考虑到心理健康应当同时包含有“疾病”与“健康”两个向度，故本研究以“心理健康”作为健康向

度的刺激词，“心理疾病”为疾病向度的刺激词。自由联想任务以开放式问卷的形式给出，要求被试写

出 3 至 5 个在看到目标词汇后联想到的词语，并告知被试作答时区分先后顺序，先联想出的词语应当被

填写在更靠前的位置上。为平衡顺序效应，研究中有一半的被试先对“心理健康”进行自由联想，另一

半的被试先对“心理疾病”进行自由联想。为避免刺激词间的相互干扰，在两次自由联想任务中插入了

人口学变量问卷。 

2.3. 施测流程 

本研究采用线上施测的方式，使用问卷星作为被试作答的收集平台。被试首先需要阅读指导语与知

情同意书，明确研究内容和研究目的，随后，被试进入正式的施测流程。整个问卷的测量顺序为：词语

自由联想(刺激词 1)–人口学变量测量–词语自由联想(刺激词 2)–心理健康素养测量。 

2.4. 数据处理 

2.4.1. 心理健康素养潜类别生成 
参考 Zhai 等人(2025)的研究，采用潜类别模型对被试在心理健康素养问卷上的作答进行分析，识别

个体所处的潜类别。结果显示，4 分类模型的拟合结果最优，且 Entropy 指数高于 0.850，参考温忠麟等

人(2023)的研究，本研究采用最可能类别法对被试的潜类别进行划分。 
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2.4.2. 词语自由联想结果的预处理 
采用映射表的方式建立原始作答与预处理结果间的联系，映射表的生成过程如下：第一步，提取出被

试的所有作答并进行去重处理，得到包含有 1448 个不同回答的原始作答词表；第二步，对原始作答词表中

的错别字进行修正，对其中涉及的专有名词进行规范化同义转写，建立第一层映射关系，例如将“心里辅

导”映射为“心理辅导”，将“创伤综合症”、“创伤后应激反应”、“PTSD”统一映射为“PTSD”；第

三步，在第二步的基础上，进一步对其中的自造词、复合词、短语进行识别，删去难以理解的自造词(如“不

拖”)、难以直接从中提取出有效语义成分的短语以及明显敷衍的回答(如“什么是心理健康”)，而后提取

出语义相近的自造词、复合词、短语中的相似成分，建立第二层映射关系，例如将“会抑郁”、“出现抑

郁”、“有抑郁倾向”等统一映射为“抑郁”；第四步，在第三步的基础上，对已经完成了二次映射的词

表进一步去重，得到 1121 个词汇，而后借助腾讯人工智能实验室自然语言处理团队开发的 TexSmart 工具

(版本 v 0.3.6)对词表进行语义相似匹配(Zhang et. al., 2020)；第五步，对词间相似度矩阵进行二值化处理，

将其转化为邻接矩阵，以邻接矩阵标记出的词间关系作为提示，对语义匹配相似度大于 0.3 的词进行人工

归并，形成第三层映射关系，例如，将“抑郁”、“忧郁”、“抑郁情绪”等词汇统一被映射为“抑郁”

(特别地，研究中区分了作为情绪词的抑郁和作为疾病名称的抑郁症，其余心理疾病类似)；第六步，根据三

层映射关系被试的原始作答进行映射并统计词频，将使用频次小于 4 (相当于使用频率不足 1%)的词汇标记

为低频词，形成最终的映射表，映射表的示例如表 1 所示，最终映射结果部分保留了 79 个词语。 
 

Table 1. Mapping table of participants’ responses (partial) 
表 1. 被试作答映射表(部分) 

原始词 正字处理 复合词处理 同义归并 最终结果 

心里医生 心理医生 心理医生 心理咨询师 心理咨询师 

抑郁症算吗 抑郁症算吗 抑郁症 抑郁 抑郁 

忧郁 忧郁 忧郁 抑郁 抑郁 

神秘 神秘 神秘 神秘 #低频词# 

什么是心理健康 什么是心理健康 #无意义# #无意义# #无意义# 

2.4.3. 统计方法 
本研究采用共现分析制作表征网络并完成词簇聚类；采用词频分析描绘不同心理健康素养潜类别的

个体对心理健康的表征；采用列联表分析探讨不同心理健康素养潜类别的个体在表征心理健康时在词簇

上的选择偏向是否存在差异。研究使用 Python (版本 3.9.12)完成对 TexSmart 的调用，采用 R (版本 4.1.3)
完成余下的数据处理工作。网络分析部分使用 R 的 igraph 程序包(版本 1.4.0)进行。 

3. 结果 

3.1. 被试对心理健康相关概念的表征 

参考既往研究，根据普莱斯定律划定被试在不同刺激词下作答中使用的核心词汇(罗星华，田苍林，

2017)，进一步构建核心词汇的共现矩阵，使用 Ochiia 系数作为词间相似度的度量，以此绘制被试对心理

健康与心理疾病的表征网络。 
如图 1 所示，被试在两个刺激词上形成的表征网络均具有小世界网的性质。表征网络的各项参数参

见表 2，其中，顶点数、边数与直径描绘了网络的规模，较之心理疾病而言，心理健康的表征网络更大；

网络密度描绘了网络中各顶点之间的联结是稀疏还是稠密，较之心理健康而言，心理疾病的表征网络更
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稠密；平均度表明网络中顶点间的平均连结数量，表中结果表明心理健康表征网络中每个词平均与 8.889
个词存在共现关系，心理疾病表征网络中每个词平均与 8.267 个词存在共现关系；聚集系数描绘了网络

中顶点的紧密关系，较之心理健康而言，心理疾病表征网络的节点间关系更紧密。三个中心势参数描绘

了网络的形状，其中，点度中心势越接近 0 表明网络越趋近于完备图(任意两个顶点间均存在关系)，越接

近 1 则表明网络越趋近于星形网络，中间中心势越大表明网络中越可能存在多个“小团体”且这些团体

间需要依靠少数几个顶点联系，接近中心势则表明了网络中顶点间的差异性。整体而言，中心势参数显

示，两个表征网络均介于完备图与星状图之间，可能存在少数中心顶点，顶点间差异较大，但各顶点间

的关系更倾向于直接连接而非通过少数中间顶点连接。 
 

Table 2. Descriptive indicators of word representation network 
表 2. 词语表征网络的描述性指标 

刺激词 心理健康 心理疾病 

顶点数 27 15 

边数 120 62 

网络密度 0.342 0.590 

平均度 8.889 8.267 

直径 4 2 

聚集系数 0.525 0.678 

点度中心势 0.466 0.410 

中间中心势 0.183 0.141 

接近中心势 0.543 0.612 

 

 
Figure 1. Representational network of mental health and mental illness (the thickness of the lines indicates the strength of the 
association between words) 
图 1. 心理健康与心理疾病的表征网络(连线的粗细表示词间关联的大小) 
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进一步根据 Ochiia 系数构建词间相异矩阵，以相异矩阵为距离矩阵对核心词汇进行层次聚类，聚类

方法为非加权组平均法，聚类结果如图 2 所示。考虑到尽量避免划分出过大或过小的簇类，本研究最终

将心理健康的核心表征词汇划分为 7 个簇类，将心理疾病的核心表征词汇划分为 4 个簇类，具体的词语

与词簇的对应关系参见表 3。 
 

Table 3. Results of word-level clustering 
表 3. 词语层次聚类的结果 

簇类 词语 

心理健康词簇 1 自闭、自杀、抑郁、焦虑 

心理健康词簇 2 心理教育、心理咨询师、心理学、心理问题、心理异常、心理疾病、心理咨询 

心理健康词簇 3 愉快、开心、快乐、阳光、开朗、积极、乐观 

心理健康词簇 4 变态、精神、疾病、健康、心理状态 

心理健康词簇 5 压抑 

心理健康词簇 6 医生、自我检查 

心理健康词簇 7 情绪 

心理疾病词簇 1 暴躁、双相障碍、精神分裂症、自杀、抑郁、自闭、狂躁、强迫症、焦虑症 

心理疾病词簇 2 焦虑、恐惧 

心理疾病词簇 3 心理咨询师、精神病 

心理疾病词簇 4 压抑、痛苦 

 

 
Figure 2. Hierarchical clustering of core representational vocabulary for mental health and mental illness 
图 2. 心理健康与心理疾病核心表征词汇的层次聚类 
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3.2. 不同心理健康素养潜类别个体对心理健康概念的表征 

参考吕小康和刘颖(2018)的研究，按照被试的联想顺序对词频进行加权，权重设置为：第一个词 1.4，
第二个词 1.3，以此类推。不同心理健康素养潜类别个体在不同刺激词上加权得分最高的 10 个自由联想

词语参见表 4。结果显示，不同心理健康素潜类别的个体在概念表征上存在一定的共性。无论以心理健康

还是心理疾病作为刺激词，所有 4 种心理健康素养潜类别的个体都高频联想出了“抑郁”；此外，以心

理健康为刺激词时，4 种潜类别的个体都高频联想出了“乐观”；以心理疾病为刺激词时，4 种潜类别的

个体都高频联想出了“自闭”。 
 

Table 4. The top 10 free-association words with the highest weighted scores for individuals with different latent categories of 
mental health literacy on different stimulus words 
表 4. 不同心理健康素养潜类别个体在不同刺激词上加权得分最高的 10 个自由联想词语 

刺激词 排序 高心理健康素养型 高知识低行为型 低知识高行为型 低心理健康素养型 

心理健康 

1 抑郁 抑郁 乐观 抑郁 

2 积极 积极 抑郁 愉快 

3 乐观 心理咨询师 积极 乐观 

4 开心 乐观 开心 开心 

5 心理咨询师 健康 健康 压抑 

6 开朗 心理疾病 阳光 健康 

7 心理问题 焦虑 开朗 开朗 

8 阳光 心理状态 快乐 快乐 

9 焦虑 心理问题 心理状态 心理教育 

10 快乐 阳光 愉快 自我检查 

心理疾病 

1 抑郁 抑郁 抑郁 抑郁 

2 自闭 自闭 自杀 压抑 

3 焦虑 自杀 强迫 自闭 

4 狂躁 精神病 自闭 强迫 

5 自杀 精神分裂症 害怕 狂躁 

6 强迫 焦虑症 压抑 失眠 

7 心理咨询师 狂躁 焦虑症 焦虑 

8 焦虑症 焦虑 难过 心理状态 

9 行为异常 心理咨询师 自残 精神病 

10 精神分裂症 双相障碍 精神病 压力 

 
为了进一步探究不同心理健康素养潜类别个体对心理健康的表征差异，本研究基于划分出的词簇进

一步考察了被试的联想结果。以被试的心理健康素养潜类别为自变量，在自由联想任务中是否联想出了

特定词簇中的词语为因变量进行列联表分析。结果如表 5 所示，不同潜类别被试在心理健康词簇 2 上的

使用表现存在显著差异(p = 0.007, Cramér’s V = 0.175)，具体而言，两个高知识型(高心理健康素养型与高

知识低行为型)相较于两个低知识型在表征心理健康时采用了更多的诸如心理学、心理咨询、心理教育等

专业化较高的词汇；不同潜类别被试在心理健康词簇 5 与心理疾病词簇 4 上的使用表现差异边缘显著(ps 
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< 0.1)，具体而言，低心理健康素养型被试在表征心理健康时更多采用了压抑，两个低知识型在表征心理

疾病时更多采用了压抑、痛苦等直接描述个体感受的词汇。 
 

Table 5. Difference test of usage tendency of individuals with different latent categories of mental health literacy on different 
word clusters (N = 387) 
表 5. 不同心理健康素养潜类别个体在不同词簇上使用倾向的差异检验(N = 387) 

簇类 
高心理健康 
素养型 
(n = 73) 

高知识 
低行为型 
(n = 182) 

低知识 
高行为型 
(n = 77) 

低心理健康 
素养型 
(n = 55) 

p Cramér’s V 

心理健康词簇 1 24.658% 25.824% 16.883% 21.818% 0.467 0.081 

心理健康词簇 2 23.288% 29.121% 14.286% 10.909% 0.007 0.175 

心理健康词簇 3 38.356% 30.220% 40.260% 25.455% 0.185 0.112 

心理健康词簇 4 6.849% 17.582% 12.987% 10.909% 0.136 0.120 

心理健康词簇 5 1.370% 2.198% 0.000% 7.273% 0.057 0.144 

心理健康词簇 6 2.740% 3.297% 2.597% 5.455% 0.832 0.050 

心理健康词簇 7 0.000% 2.198% 3.896% 1.818% 0.401 0.086 

心理疾病词簇 1 63.014% 63.736% 62.338% 45.455% 0.103 0.128 

心理疾病词簇 2 15.068% 8.791% 5.195% 9.091% 0.226 0.108 

心理疾病词簇 3 9.589% 12.637% 5.195% 7.273% 0.295 0.100 

心理疾病词簇 4 1.370% 4.945% 10.390% 9.091% 0.067 0.132 

4. 讨论 

4.1. 心理健康概念的表征 

本研究以心理健康和心理疾病为刺激词，探究并描绘了个体对心理健康的表征以及不同心理健康素

养潜类别的个体对心理健康相关概念的表征特点。结果发现，被试对心理健康的表征符合小世界网的特

征，整体而言，被试对心理健康的表征相对而言更加发散，表现为更大的网络规模与更低的网络密度，

对心理疾病的表征更加集中，表现为更小的网络规模与更高的网络密度。此外，所有被试在对心理健康

与心理疾病进行表征时，均首先联想到了与“抑郁”直接相关的概念，说明抑郁很可能是与心理健康有

关的典型概念，可视化的表征网络进一步提示，抑郁可能是被试在表征心理疾病时的核心概念。此外，

差异检验显示，不同心理健康潜类别的个体在表征心理健康与心理疾病时可能存在差异，并且这种差异

主要与个体的心理健康知识水平有关，具体表现为高知识的两个潜类别在表征概念时更多使用了专业化

较高的偏名词性质的词语，低知识的两个潜类别在表征概念时更多使用了直接描述个体感受的偏形容词

性质的词语。 
此外，本研究在对数据进行预处理的过程中发现，即使在指导语部分明确要求了被试仅能以词语的

形式作答，但仍有相当数量的被试在进行自由联想时以复合词甚至短语的形式进行作答，这种作答通常

是以描述的形式给出，如“出现了抑郁”、“很难开心起来”、“有轻生的念头”、“会有思想偏激”、

“与常人想法不一样”等，该现象很可能说明被试在对心理健康与心理疾病进行表征时主要采用了样例

而非范畴的方式。 
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4.2. 心理健康素养潜类别与心理健康概念的表征 

本研究发现，不同心理健康素养潜类别的个体在表征心理健康概念与心理疾病概念时存在差异，这

种差异不仅表现在被试所选的具体词语上，同时还表现在被试所选词语的性质上。在表征心理健康与心

理疾病时，两个高知识亚型的个体倾向于选择专业化程度较高的名词进行表征，两个低知识亚型的个体

倾向于选择描述个体感受的形容词进行表征。此外，与研究者设想不同，即使在以加粗的指导语提示被

试仅能用词的形式作答的情况下，仍然有相当数量的被试采用了复合词语甚至短语的形式回答问题。 
本研究认为，该现象在一定程度上说明了心理健康领域中存在话语分殊现象。吕小康和汪新建(2012)

指出，在患者话语中，“病”作为一种自身体验存在，而在医生话语中，“病”则作为一种可用量化指标

表征的、偏离于正常的状态存在。Toombs (1992/2020)从现象学的角度进一步将其概括为对待病的自然态

度与自然主义态度，即病究竟是一种主观体验还是抽象症状。既往研究在探讨这种话语分殊时，常常从

诊疗场景中医患身份的角度描绘这种话语分殊(吕小康，汪新建，2012；李学盈，邱鸿钟，2020)。本研究

发现，不需要典型的诊疗场景或医患身份，即使在日常生活场景中，不同心理健康素养亚型的青年群体

之间已经存在这种疾病体认上的差异。 

4.3. 不足与展望 

本研究存在以下局限，值得未来研究进一步完善。首先，测量工具的信度尚不够理想。本研究所使

用的《心理健康素养问卷》虽然总体的内部一致性信度达到可接受水平(α = 0.800)，但知识部分(α = 0.629)
及各子维度的信度偏低。这一局限可能直接影响潜类别分析的准确性，较低的信度意味着测量中包含较

多的随机误差，可能导致部分被试在潜类别归属上产生偏差，进而在一定程度上影响本研究后续结果的

可靠程度。其次，本研究的样本仅限于 18 至 25 周岁的在读本科生，且以汉族为主体，研究结论向更广

泛人群的推广受到限制。未来研究宜采用信度更高、结构更稳定的测量工具对心理健康素养进行测量，

并可结合质性访谈等多元方法对被试的概念表征进行更为深入的探究；同时，有必要在不同年龄、教育

背景和文化群体中开展比较研究，以检验本研究发现的跨群体稳定性。 

5. 结论 

本研究通过词语自由联想任务与心理健康素养问卷，考察了 18~25 岁本科生对心理健康与心理疾病

概念的表征，并探讨了不同心理健康素养潜类别个体在表征上的差异。研究发现： 
(1) 个体对心理健康的表征呈现小世界网络特征，且存在明显的刺激词效应。以“心理健康”为刺激

词的表征网络规模更大且更发散，以“心理疾病”为刺激词的表征网络则更集中且节点关系更紧密。 
(2) 不同心理健康素养潜类别的个体在概念表征上存在差异，且差异主要体现在高心理健康知识的

两个潜类别与低心理健康知识的两个潜类别之间，高心理健康知识的个体倾向于使用专业化、名词性质

的词汇进行表征；低心理健康知识的个体则更多依赖描述主观体验的形容词或状态词。 
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