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　 　 【摘要】 　 目的　 了解泰州市青春期学生性心理健康现状及家庭影响因素ꎬ为学校、家庭性心理健康教育提出针对性

意见ꎮ 方法　 采用分层整群抽样法抽取泰州市小学高年级、初中和高中 １ ２１５ 名青春期学生进行问卷调查ꎬ对数据进行统

计分析ꎮ 结果　 青春期学生性心理总分中等(３.８２±０.５２)ꎬ其中性知识得分低(３.３１±１.００)ꎬ性适应良好(４.２９±０.６８)ꎻ女生

性态度、性控制力方面优于男生( ｔ 值分别为 ４.５３ꎬ６.９６ꎬＰ 值均<０.０１)ꎻ生理知识、性知识、性观念及自身适应 ４ 个维度随着

学历的提高均有明显进步(Ｆ 值分别为 １５７.１８ꎬ８５.１８ꎬ８５.９６ꎬ６５.５４ꎬＰ 值均<０.０１)ꎻ家庭中亲子关系、父母是否对子女进行性

教育、是否为独生子女、父母的学历、儿童早期与父母长期分离经历和家庭经济状况等对青春期学生性心理发展有预测作

用(Ｐ 值均<０.０５)ꎮ 结论　 泰州市青春期学生性心理健康现状良好ꎬ应着重加强其性知识教育ꎻ要促进青春期学生性心理

健康ꎬ家庭因素的影响应受到更多重视ꎮ
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州学院优秀青年教师科研支撑项目(７０６００６)ꎮ
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　 　 青少年由于性知识缺乏、性态度偏差等容易导致

偏差性性行为的发生ꎬ进而导致其他危害生理、心理

发育的问题ꎬ如非意愿妊娠、性相关疾病传染率及青

少年女性流产率增高等[１－５] ꎮ ＷＨＯ 提出青少年的年

龄范围为 １０ ~ ２４ 岁ꎬ其中 １０ ~ １９ 岁为青春期ꎮ 现有研

究表明ꎬ我国青少年性心理状况不容乐观[６－８] ꎬ已引起

社会各界对青春期学生性心理健康与发展的关注ꎮ
性心理发展受到自身、家庭、学校、文化环境等个体内

外因素的影响ꎬ是一个复杂的系统工程[９－１０] ꎮ 本研究

采用青少年性心理健康问卷对泰州市小学五六年级、
初中及高中学生进行抽样调查ꎬ对泰州市青春期学生

性心理健康现状进行分析讨论ꎬ着重探讨家庭因素的

影响ꎬ以期更全面和深入地了解青春期学生性心理健

康特征ꎬ给学校、家庭性心理健康教育提出针对性

意见ꎮ

１　 对象与方法

１.１　 对象　 于 ２０１８ 年 １１—１２ 月采用多阶段分层整

群抽样法进行抽样ꎬ从泰州市 ３ 市 ３ 区中随机抽取海

陵区、泰兴市、兴化市ꎬ从中抽取小学、初中、高中各 １
所ꎮ 最终抽取小学 １０ 个班ꎬ初中 １０ 个班ꎬ高中 １０ 个

班ꎬ共 ３０ 个班的学生为研究对象ꎮ 共发放问卷 １ ３５１

７４０１中国学校卫生 ２０２０ 年 ７ 月第 ４１ 卷第 ７ 期　 Ｃｈｉｎ Ｊ Ｓｃｈ ＨｅａｌｔｈꎬＪｕｌｙ　 ２０２０ꎬＶｏｌ.４１ꎬＮｏ.７



份ꎬ收回有效问卷 １ ２１５ 份ꎬ有效回收率为 ９０.０％ꎮ 其

中男生 ６６０ 名ꎬ女生 ５５５ 名ꎻ独生子女 ７１６ 名ꎬ非独生

子女 ４５３ 名ꎬ缺失 ４６ 名ꎻ小学生 ４５７ 名ꎬ初中生 ３４０
名ꎬ高中生 ４１８ 名ꎮ
１.２　 方法　 问卷包括一般人口学、家庭信息和性心理

健康相关内容ꎮ (１)人口学和家庭信息ꎮ 包括性别、
年级等个人信息ꎬ与父母的亲子关系、父母学历、家庭

结构、主观家庭经济状况、是否为独生子女、成长过程

中是否有与父母长期分离的经历以及父母是否曾对

子女进行过性方面的教育等家庭信息ꎮ (２)性心理健

康问卷ꎮ 参照骆一[１１] (２００５ 年)编制的«青春期性心

理健康问卷»改编形成ꎮ 将调查对象从初中以上年级

扩展到小学五至六年级进行修订ꎬ选择 １５ 名五六年级

学生进行问卷接受度调查ꎬ并结合对 ２ 名小学高年级

教师、３ 名小学高年级学生家长的访谈和专家意见ꎬ删
除问卷中的社会适应维度内容ꎮ 调查以团体施测进

行ꎬ以班级为单位发放问卷ꎬ学生间隔就坐ꎮ 课题组

成员或经过培训的调查员作为主试ꎬ１ 名任课教师协

助负责测查的组织实施ꎬ调查前说明问卷调查的自愿

原则和保密原则ꎮ
所有项目采用从“完全不符合”到“完全符合”的

５ 级评分ꎬ分量表及维度得分采用项目平均分表示ꎬ分
值越高表明性心理健康水平越高ꎮ 性认知分量表包

含生理知识与性知识维度:生理知识维度有 ５ 个项目ꎬ
表明对生长发育相关知识的掌握情况ꎻ性知识有 ４ 个

项目ꎬ包含对避孕、性病、性骚扰等相关知识的掌握情

况ꎮ 性价值观分量表包含性观念和性态度维度:性观

念含 ５ 个项目ꎬ指对性相关问题的看法与观点ꎬ得分越

高表明对性越接纳ꎬ态度越开放ꎬ得分低则偏保守ꎻ性
态度有 ４ 个项目ꎬ指对性相关问题的态度倾向ꎬ得分高

表明态度积极ꎬ符合道德规范ꎮ 性适应分量表包含性

控制力和自身适应维度:性控制力有 ６ 个项目ꎬ得分越

高ꎬ表明对性相关活动和行为的调节与控制越好ꎻ自
身适应包含 ５ 个项目ꎬ得分越高ꎬ表明对自己性别表现

更认同ꎬ对自己生理变化更接纳和适应[１１] ꎮ 各个维度

的 Ｃｒｏｎｂａｃｈ α 系数在 ０. ７７ ~ ０. ９１ 之间ꎬ具有良好的

信度ꎮ

１.３　 统计学分析　 采用 ＳＰＳＳ ２２.０ 软件完成数据整理

及分析ꎮ 方差分析和简单效应分析采用 Ｇｒｅｅｎｈｏｕｓｅ￣
Ｇｅｉｓｓｅｒ 法矫正ꎬ事后多重比较采用 Ｂｏｎｆｅｒｒｏｎｉ 法矫正ꎮ
采用逐步多元线性回归法进行回归模型的建立ꎬ并对

所有自变量进行共线性检验ꎬ排除多重共线性影响ꎮ
采用 Ｈａｒｍａｎ 单因子检验方法进行共同方法偏差检

验ꎬ检验水准 α ＝ ０.０５ꎮ

２　 结果

２.１　 共同方法偏差检验　 研究在程序上采用完全匿

名填写ꎬ约有 １ / ３ 的题目采用反向计分ꎬ施测时被试座

位间隔开设置ꎮ 另外ꎬ采用 Ｈａｒｍａｎ 单因子检验方法

检验ꎬ结果显示ꎬ特征根数值大于 １ 的因素有 ６ 个ꎬ第
１ 公因子的方差解释百分比为 １９.５０％ꎬ远小于 ４０％ꎬ
说明本研究不存在严重的共同方法偏差问题[１２] ꎮ
２.２　 青少年性心理健康总体特征　 青春期学生量表

总平均分为(３.８２±０.５２)分ꎬ除了性知识维度得分稍低

外ꎬ其他维度得分均在 ３.５０ 分以上ꎬ性心理健康状态

总体良好ꎮ 各维度均数比较显示ꎬ生理知识与性态度

２ 个维度得分差异无统计学意义外ꎬ其余维度两两之

间差异有统计学意义(Ｐ 值均<０.０１)ꎬ性知识得分最

低ꎬ性观念得分次低ꎬ生理知识与性态度得分中等ꎬ具
有良好的性控制力和自身适应ꎮ 量表总分、性价值观

和性适应分量表女生得分均高于男生 ( Ｐ 值均 <
０.０１)ꎮ 量表总分随学段依次升高ꎬ差异有统计学意义

(Ｐ<０.０１)ꎬ各学段间两两差异有统计学意义(Ｐ 值均<
０.０１)ꎮ 在性认知和性适应 ２ 个分量表中ꎬ小学低于初

中和高中(Ｐ 值均<０.０１)ꎻ而性价值观分量表中ꎬ小学

和初中差异无统计学意义(Ｐ ＝ ０.６５)ꎬ低于高中(Ｐ 值

均<０.０１)ꎮ 见表 １ꎮ
２.３　 性心理健康各维度性别及学段特征　 男、女生在

生理知识、性知识、性观念、自身适应 ４ 个维度差异均

无统计学意义ꎬ女生性态度、性控制力优于男生ꎮ 生

理知识、性知识、性观念及自身适应 ４ 个维度随着学历

的提高均有明显进步ꎬ但性态度和性控制力则无明显

变化ꎮ 见表 １ꎮ

表 １　 不同性别不同学段青少年性心理健康得分比较(ｘ±ｓ)

性别与学段 人数 统计值 生理知识 性知识 性观念 性态度 性控制力 自身适应 总分
性别 男 ６６０ ３.７８±０.９５ ３.３４±１.０２ ３.５２±０.９２ ３.６９±０.９８ ３.７９±０.９７ ４.２７±０.７３ ３.８９±０.４８

女 ５５５ ３.８５±０.８４ ３.２９±０.９５ ３.５９±０.８６ ３.９２±０.８２ ４.１６±０.８５ ４.３１±０.６１ ３.７７±０.５５
ｔ 值 －１.４３ ０.８３ －１.４８ －４.５３∗∗ －６.９６∗∗ －０.９４ ４.０６∗∗

学段 小学 ４５７ ３.２９±０.８５ ２.８７±０.７９ ３.２７±０.７５ ３.７９±０.７４ ３.９５±０.７９ ４.０２±０.６７ ３.５６±０.３９
初中 ３４０ ４.０８±０.７４ ３.５１±１.０２ ３.４１±０.９５ ３.７６±１.１７ ３.９３±１.１０ ４.５２±０.５６ ３.９１±０.４７
高中 ４１８ ４.１６±０.８０ ３.６４±０.９８ ３.９８±０.８３ ３.８３±０.８７ ３.９９±０.９３ ４.３９±０.６８ ４.０３±０.５７

Ｆ 值 １５７.１８∗∗ ８５.１８∗∗ ８５.９６∗∗ ０.５６ ０.４２ ６５.５４∗∗ １１１.９４∗∗

合计 １ ２１５ ３.８１±０.９０ ３.３１±１.００ ３.５５±０.８９ ３.８０±０.９２ ３.９６±０.９３ ４.２９±０.６８ ３.８２±０.５２
　 注:∗∗Ｐ<０.０１ꎮ
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２.４　 性心理健康家庭因素影响分析　 由表 ２ 可见ꎬ与
母亲关系好ꎬ生理知识、性知识、性观念和自身适应得

分反而较低ꎬ而性态度和性控制力则表现较好ꎻ与父

亲的关系也呈现出相似的特征ꎮ 独生子女在生理知

识、性知识、性观念和自身适应 ４ 个维度上的表现优于

非独生子女ꎬ而性态度和性控制力方面ꎬ非独生子女

有更好的表现ꎻ父母对子女实施性教育能促进学生生

理知识和性知识的丰富性ꎬ但对性态度和性控制力却

有反向的影响ꎬ母亲学历对孩子性心理发展的影响主

要体现在高学历母亲身上ꎬ大学以下学历对学生性心

理发展影响不大ꎬ母亲学历在硕士及以上时ꎬ孩子的

生理知识和性知识水平较高ꎬ而性观念、性态度和性

控制力反而较低ꎮ 父亲学历的影响在生理知识、性知

识、性态度和性控制力 ４ 个维度上与母亲学历影响相

似ꎬ但对学生性观念形成没有影响ꎬ对自身适应有正

面影响ꎻ幼年时期与父母的长期分离经历对学生性观

念及性控制力产生负面影响ꎬ早期与父母没有分离经

历的学生在 ２ 个方面表现更好ꎮ 不同家庭结构青少年

性在性态度和性控制力 ２ 个维度上ꎬ一般家庭青少年

优于特殊家庭(Ｐ 值均<０.０１)ꎮ

表 ２　 青少年性心理健康的家庭因素单因素分析(ｘ±ｓ)

家庭因素 人数 统计值 生理知识 性知识 性观念 性态度 性控制力 自身适应
与母亲关系 不好 ８７１ ４.３２±０.８９ ４.２６±１.００ ４.３５±０.８４ ２.２４±１.４１ ２.６３±１.４１ ４.４７±０.７７

一般 ２９２ ３.８１±０.９１ ３.３５±０.９１ ３.５４±０.８６ ３.６８±０.９１ ３.６５±０.９７ ４.２１±０.７３
好 ４０ ３.７９±０.８９ ３.２７±０.９９ ３.５３±０.８９ ３.８７±０.８５ ４.０５±０.８５ ４.３０±０.６６

Ｆ 值 ５.６９∗∗ １７.２４∗∗ １４.３６∗∗ ５９.２１∗∗ ５２.９３∗∗ ２.５５∗∗

与父亲关系 不好 ９９９ ４.３１±０.９２ ４.１４±１.０５ ４.０６±１.１２ ２.７５±１.６０ ２.７５±１.３２ ４.６０±０.６０
一般 １６８ ３.６７±０.９２ ３.２５±０.９４ ３.４６±０.８６ ３.６０±０.８９ ３.６６±０.９５ ４.１１±０.７１
好 ３４ ３.８３±０.８８ ３.２９±０.９９ ３.５６±０.８９ ３.９１±０.８５ ４.１０±０.８４ ４.３３±０.６５

Ｆ 值 ９.８５∗∗ １５.０４∗∗ ８.２０∗∗ ４２.０３∗∗ ６５.５８∗∗ １６.５５∗∗

是否独生 是 ４５３ ３.９７±０.８９ ３.４８±１.０２ ３.６３±０.９１ ３.７８±０.９７ ３.９５±０.９８ ４.３７±０.６５
否 ７１６ ３.５８±０.８７ ３.０４±０.８８ ３.４７±０.８５ ３.９０±０.７３ ４.０２±０.７９ ４.１７±０.６９

ｔ 值 ７.２６∗∗ ７.８４∗∗ ３.１７∗∗ －２.４６∗ －１.４１∗∗ ４.９８∗∗

性教育 是 ５３８ ３.９５±０.８６ ３.５４±０.９７ ３.５５±０.８８ ３.６８±１.００ ３.８２±１.００ ４.３０±０.６７
否 ６２５ ３.６７±０.９２ ３.１０±０.９６ ３.５７±０.８９ ３.９４±０.７９ ４.１０±０.８２ ４.２７±０.６９

ｔ 值 ５.４５∗∗ ７.８０∗∗ －０.４６ －４.８８∗∗ －５.０８∗∗ ０.７９
母亲学历 初中及以下 ２９６ ３.９１±０.８７ ３.３５±１.０１ ３.７７±０.８７ ３.８５±０.８７ ３.９７±０.８３ ４.２７±０.７０

高中 ４３８ ３.７７±０.８３ ３.２４±０.９０ ３.５５±０.８６ ３.８６±０.８１ ３.９６±０.８６ ４.２４±０.６７
大学 ３５７ ３.７３±０.９３ ３.２８±１.０３ ３.４３±０.８６ ３.８７±０.９１ ４.０７±０.９６ ４.３３±０.６４
硕士及以上 １０２ ４.０９±１.００ ３.６６±１.０７ ３.４２±１.０８ ３.１７±１.２４ ３.４９±１.２０ ４.３９±０.７０

Ｆ 值 ５.７２∗∗ ５.２９∗∗ ８.７９∗∗ １８.２０∗∗ １０.８２∗∗ ２.２９
父亲学历 初中及以下 ２６０ ３.８１±０.８８ ３.３２±０.９９ ３.６６±０.８８ ３.８２±０.８４ ３.９９±０.７９ ４.２５±０.７２

高中 ４２１ ３.７３±０.８６ ３.２０±０.９５ ３.５６±０.８６ ３.９０±０.８４ ３.９３±０.９２ ４.１７±０.６８
大学 ４１８ ３.８０±０.９０ ３.３３±０.９８ ３.４９±０.８８ ３.８８±０.８６ ４.１０±０.９０ ４.３９±０.６１
硕士及以上 ９６ ４.２８±０.８８ ３.７４±１.１０ ３.５７±１.０７ ２.９９±１.２２ ３.３４±１.１８ ４.４５±０.７０

Ｆ 值 １０.１７∗∗ ８.１６∗∗ １.８５ ３０.００∗∗ １８.４０∗∗ ９.９４∗∗

幼年分离经历 没有 ９４１ ３.８３±０.９２ ３.３４±１.００ ３.５９±０.９１ ３.８３±０.９３ ４.００±０.９１ ４.３１±０.６９
有 ２６４ ３.７４±０.８３ ３.２２±０.９３ ３.４１±０.８２ ３.７２±０.８７ ３.８１±０.９７ ４.２２±０.６５

ｔ 值 １.４５ １.７７ ３.１４∗∗ １.７３ ２.８９∗∗ １.８７
经济状况 很贫穷 ３８ ４.０３±０.８６ ４.０３±１.０６ ３.７１±１.３１ ２.７６±１.４６ ３.０９±１.３６ ４.１６±０.８４

贫穷 ２６ ４.０７±０.８６ ３.３８±０.７６ ３.９７±０.９０ ３.０３±１.０４ ３.２５±０.９２ ４.１３±０.７４
一般 ４８３ ３.７６±０.８８ ３.３３±０.９３ ３.５４±０.８４ ３.８０±０.８８ ３.９８±０.８９ ４.２２±０.６８
良好 ５８９ ３.７８±０.８８ ３.１８±０.９８ ３.５２±０.８６ ３.９５±０.７４ ４.０８±０.７９ ４.３３±０.６４
富裕 ６５ ４.２３±１.１６ ４.００±１.１５ ３.６４±１.２２ ３.２９±１.４３ ３.４０±１.３８ ４.５９±０.７２

Ｆ 值 ５.２４∗∗ １６.４５∗∗ ２.０２∗∗ ２７.７０∗∗ ２２.１９∗∗ ５.９７∗∗

家庭结构 一般家庭 １ ０６７ ３.８１±０.９０ ３.３０±０.９９ ３.５６±０.９０ ３.８２±０.９０ ３.９８±０.９２ ４.３０±０.６７
单亲、离异或再婚家庭 １１０ ３.８６±０.８４ ３.４５±０.９４ ３.４３±０.８７ ３.５３±１.１４ ３.６９±１.０１ ４.２３±０.６７

ｔ 值 －０.５８ －１.６０ １.４４ ２.５６∗ ２.８５∗∗ １.０２

　 注:∗Ｐ<０.０５ꎬ∗∗Ｐ<０.０１ꎻ部分项目存在人数缺失ꎮ

　 　 以青春期学生性心理健康各维度均分为因变量ꎬ
家庭因素包含与父母的亲子关系、是否为独生子女、
父母对子女是否进行性相关教育、母亲学历、父亲学

历、幼年是否有和父母 １ 年以上长期分离经历、家庭经

济状况及家庭结构等为自变量进行多元回归分析ꎬ采
用逐步线性回归的方式ꎮ

结果显示ꎬ所有 ＶＩＦ 值均小于 ５ꎬ自变量之间未出

现明显共线性ꎮ 与母亲的关系对除了自身适应的另

外 ５ 个维度均有一定预测性ꎻ与父亲的关系、父母是否

对子女进行性教育、是否为独生子女等 ３ 个自变量分

别对 ４ 个维度有一定预测性ꎻ母亲的学历进入 ３ 个维

度的回归方程ꎻ父亲学历和家庭经济状况进入 ２ 个维

度的回归方程ꎻ成长过程中与父母长期分离经历则仅

进入性观念这一维度的回归方程ꎮ 家庭结构没有进

入任何回归方程ꎬ对青少年性心理发展没有预测性ꎮ
在青少年性心理健康发展过程中ꎬ与母亲的关系是最

重要的影响因素ꎬ其次为是否为独生子女、父母是否

对子女实施性教育和与父亲的关系ꎮ 见表 ３ꎮ
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表 ３　 青春期学生性心理健康的家庭因素线性回归分析(ｎ ＝ １ ２１５)

因变量　 　
常量与

自变量
Ｒ 值 Ｒ２ 值 Ｂ 值 标准误

标准化

回归系数
ｔ 值 ＶＩＦ 值

生理知识　 常量 ０.２８ ０.０７ ３.４０ ０.１１ ３１.８０∗∗

独生子女 ０.３８ ０.０６ ０.２１ ６.９８∗∗ １.０３
父母性教育 ０.２２ ０.０６ ０.１２ ３.９２∗∗ １.０９
母亲学历 －０.１９ ０.０５ －０.２０ －４.２５∗∗ ２.４８
父亲学历 ０.１５ ０.０５ ０.１５ ３.１８∗∗ ２.５２
母亲关系 －０.１６ ０.０６ －０.０８ －２.６３∗∗ １.０１

性知识　 　 常量 ０.３１ ０.１０ ２.５４ ０.０９ ２６.９６∗∗

独生子女 ０.４０ ０.０１ ０.２０ ６.７０∗∗ １.０１
父母性教育 ０.４０ ０.０６ ０.２０ ６.７９∗∗ １.０２
母亲关系 －０.２９ ０.０７ －０.１３ －４.４６∗∗ １.０１

性观念　 　 常量 ０.２２ ０.０５ ３.６８ ０.１２ ３１.５８∗∗

母亲学历 －０.２３ ０.０５ －０.２３ －４.９４∗∗ ２.４７
独生子女 ０.２０ ０.０６ ０.１１ ３.７０∗∗ １.０４
母亲关系 －０.２７ ０.０７ －０.１４ －３.６３∗∗ １.５８
长期分离 －０.１７ ０.０７ －０.０８ －２.４９∗∗ １.０９
父亲学历 ０.１０ ０.０５ ０.１０ ２.０５∗ ２.４７
父亲关系 ０.１３ ０.０７ ０.０８ ２.０１∗ １.５４

性态度　 　 常量 ０.３６ ０.１３ ４.５６ ０.１７ ２７.３４∗∗

母亲关系 ０.２９ ０.０７ ０.１５ ４.２２∗∗ １.５４
父母性教育 －０.２７ ０.０５ －０.１６ －５.２１∗∗ １.０７
母亲学历 －０.１６ ０.０３ －０.１７ －５.３６∗∗ １.１７
父亲关系 ０.２５ ０.０６ ０.１４ ４.０２∗∗ １.５５
家庭经济状况 ０.１３ ０.０４ ０.１０ ３.２５∗∗ １.１６

性控制力　 常量 ０.３６ ０.１２ ４.９９ ０.０９ ５８.２２∗∗

父亲关系 ０.３６ ０.０６ ０.２０ ５.７０∗∗ １.５３
父母性教育 －０.３５ ０.０５ －０.２０ －６.８４∗∗ １.０２
母亲关系 ０.３１ ０.０７ ０.１６ ４.４６∗∗ １.５３

自身适应　 常量 ０.１９ ０.０４ ４.０２ ０.１３ ３１.３９∗∗

独生子女 ０.２１ ０.０４ ０.１５ ４.９７∗∗ １.００
家庭经济状况 ０.０８ ０.０３ ０.０８ ２.６１∗∗ １.０３
父亲关系 ０.０９ ０.０４ ０.０７ ２.２５∗ １.０４

　 注:∗Ｐ<０.０５ꎬ∗∗Ｐ<０.０１ꎮ

３　 讨论

泰州市青春期学生性心理健康状况总体良好ꎬ对
生理发展知识有所了解ꎬ但生殖健康、性健康等知识

了解较少ꎬ与王凤秋等[１３] 研究结果相似ꎬ青少年需要

了解更多性生理、性心理相关知识[１４] ꎮ 青春期学生性

观念偏保守ꎬ与以往研究结果相似[１５] ꎬ虽然性教育实

施多年ꎬ但中国传统文化的影响依然明显ꎬ学生更偏

向认为性是神秘且不可直视的ꎮ 因为持有如此保守

的观念ꎬ在行为上会表现出更好的性控制力ꎮ 这种知

行协调也让青春期学生有更好的自身适应ꎬ对自己的

性别表现更为接纳ꎮ
青春期学生在性态度和性控制力 ２ 个维度上存在

性别差异ꎮ 以往研究多表明ꎬ大学男生生理知识、性
知识较女生丰富[１６－１８] ꎬ男生性观念更开放[１９] ꎬ男生的

自身适应更好[２０] ꎮ 但本研究显示ꎬ青春期学生在这些

维度上性别差异无统计学意义ꎬ可能由于互联网技术

的发展ꎬ女性对有关性信息获取方式日益便捷和丰

富ꎬ性观念和性态度也更趋适应和开放ꎬ性别间差异

逐渐缩小ꎮ 与以往研究结果较一致的是ꎬ女生性态度

较男生更积极ꎬ更符合道德规范要求[１８ꎬ２０] ꎬ性控制力

好于男生ꎮ 可能受中国传统文化习惯的影响ꎬ对女生

有保守、忠贞、洁身自好的社会期待[２１] ꎬ有更高的自我

约束要求等ꎮ

生理知识从小学到高中持续上升ꎬ反映了学校教

育对该方面内容的重视ꎮ 而性知识掌握情况较差ꎬ且
初中之后没有明显进步ꎬ提示初中阶段应进一步加强

学生性知识的学习ꎮ 小学、初中性观念较高中阶段更

保守ꎬ对性更拒绝ꎬ提示小学阶段即应向学生传达健

康的性观念ꎮ 值得注意的是ꎬ初中生的自身适应在 ３
个学段中得分最高ꎬ可能是高中生的学业压力过大影

响了学生对自身适应的评价ꎬ需要后续研究进一步验

证与讨论ꎮ 性态度与性控制力不是学校教育的直接

内容ꎬ更多受到家庭、社会流行文化的影响ꎬ因此ꎬ随
着年级增长没有明显进步ꎮ

与母亲的关系越好ꎬ学生生理知识、性知识了解

越少ꎬ而性观念越保守ꎬ对性相关内容越排斥ꎬ同时与

母亲关系较好的学生性态度则更积极正面ꎬ更符合道

德规范ꎬ有更好的性控制力ꎮ 可能由于与母亲关系越

好的学生越受到母亲的“保护”ꎬ更少接触性相关信

息ꎬ观念更传统ꎬ更多受到传统性道德规范的影响ꎬ进
而有更强的性控制趋力ꎮ 而与父亲关系越好性观念

越开放ꎬ而与母亲关系越好则越保守ꎮ 可能由于父亲

对孩子更宽容和低要求[２１] ꎮ 与母亲关系不同的是ꎬ与
父亲的关系能预测自身适应ꎬ与父亲的关系越好ꎬ孩
子越能接纳自己的生理和心理变化ꎮ 亲子关系对青

春期学生性心理发展的影响存在父母差异ꎬ提示父母

在青少年性心理发展过程的作用不同ꎬ父亲与母亲应

相互合作ꎬ共同促进其性心理全面健康发展ꎮ
是否为独生子女对生理知识、性知识、性观念和

自身适应 ４ 个维度有预测作用ꎬ独生子女学生在 ４ 个

方面比非独生子女有更好的表现ꎮ 已有研究表明ꎬ独
生子女心理健康水平总体高于非独生子女[２２－２３] ꎮ 独

生子女从家庭关系中获得更多的关注ꎬ从父母处获得

更丰富的资源ꎬ各方面知识则会更丰富ꎮ 同时ꎬ在稳

定和专一的家庭关爱中ꎬ独生子女显得更有自尊和自

信ꎬ因此性观念更积极ꎬ自身适应亦更好ꎮ
父母是否对子女进行过性教育对生理知识、性知

识、性态度及性控制力有预测作用ꎮ 家庭中进行过性

教育的学生其生理知识及性知识更丰富ꎬ但性态度却

更消极ꎬ性控制力也更差ꎮ 提示父母在进行性教育时

应全面系统ꎮ 母亲和父亲的学历对生理知识、性观念

均有影响ꎬ但两者的影响趋势不同ꎬ母亲学历为负向

预测ꎬ父亲学历则为正向预测ꎮ 同时ꎬ母亲学历对性

态度有负向预测作用ꎮ 可能由于母亲学历越高则越

有能力对孩子进行保护和约束ꎬ从而对孩子性心理发

展负向预测ꎮ 提示母亲在对孩子的性心理发展进行

引导与教育时应谨慎使用自己的力量ꎮ 父亲对孩子

的包容和引导ꎬ受到学历层次的正向强化ꎬ对学生生

理知识和性观念得分正向预测ꎮ 成长过程中与父母
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长期分离经历仅对性观念有负向预测作用ꎬ有长期分

离经历者性观念更保守ꎮ 留守儿童家长在性教育方

面有所欠缺[２４] ꎬ性心理发展受到祖父母影响而更保

守ꎮ 若青少年成长早期父母角色缺失ꎬ性心理、态度

和行为更易出现偏差[１０] ꎮ
家庭结构对青春期学生各个维度性心理发展没

有预测性ꎬ在性态度和性控制力 ２ 个维度上存在家庭

结构差异ꎬ说明家庭结构对青少年性心理还是存在影

响的ꎬ但这种影响可能受到其它变量的调节或遮掩ꎬ
后续研究可进一步探讨ꎮ
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