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　 　 儿童虐待(ｃｈｉｌｄ ａｂｕｓｅ)是一种广泛存在的社会问

题[１] ꎬ指对儿童有抚养义务、看管和操纵权利的人做

出足以对儿童心理健康、成长发育造成潜移默化影响

的伤害行为ꎬ分性虐待、躯体虐待、情感虐待、躯体忽

视和情感忽视 ５ 种类型[２] ꎮ 据报道ꎬ美国儿童虐待的

发生率高达 ５３％[３] ꎻ我国大学生儿童期虐待比例为

４７.１％ꎬ其中情感虐待、情感忽视和躯体忽视所占比例

较高[４] ꎮ 在中学生样本中虐待比例高达 ７８％[５] ꎮ 可

见ꎬ父母对孩子的虐待在我国的发生率非常高ꎬ可能

与我国对儿童虐待的预防措施还处于初步发展阶段

有关ꎮ 因此ꎬ需明确影响儿童虐待的风险因素ꎬ并使

用更好的预测方式即累积风险视角来识别和预测儿

童虐待的发生风险ꎮ

１　 基于发展生态理论的儿童虐待风险因素

风险因素指任何可能增加个体不良发展结果的

个人或环境因素[６] ꎮ Ｂｒｏｎｆｅｎｂｒｅｎｎｅｒ[７] 提出用发展生

态理论(ｄｅｖｅｌｏｐｍｅｎｔａｌ ｅｃｏｌｏｇｉｃａｌ ｔｈｅｏｒｙ)来解释有机体

与广泛的生态环境的联合作用对儿童发展结果的影

响ꎮ 随后ꎬＢｅｌｓｋｙ[８]从发展生态视角解释儿童虐待ꎬ认
为儿童虐待是由一系列风险因素共同作用所致ꎬ并将

儿童虐待的风险因素分为 ３ 个主要的“虐待情境”ꎬ分
别为发展心理情境 ( ｄｅｖｅｌｏｐｍｅｎｔａｌ ｐｓｙｃｈｏｌｏｇｉｃａｌ ｃｏｎ￣
ｔｅｘｔ)、直接情境( ｉｍｍｅｄｉａｔｅ ｃｏｎｔｅｘｔ)和广泛情境( ｂｒｏａ￣
ｄｅｒ ｃｏｎｔｅｘｔ)ꎮ
１.１　 发展心理情境　 指父母和儿童自身带来的对儿

童虐待产生潜在影响的风险因素[８] ꎮ 父母因素一直

被认为是儿童虐待潜在的决定性因素ꎮ 在发展心理

情境因素中ꎬ最重要的父母因素包括儿童期的虐待经

历、心理问题、人格和行为特征ꎮ 研究表明ꎬ在儿童期

受过虐待的父母ꎬ虐待子女的风险更高[９－１０] ꎮ Ｂａｒｔｌｅｔｔ
等[１１]调查 ４１７ 位年轻妈妈及其孩子ꎬ结果发现ꎬ儿童

期受过虐待的母亲在今后的生活中虐待他们孩子的

概率高达 ７２％ꎬ且在儿童期经常受到忽视及多种形式

虐待的母亲ꎬ孩子也易受到多种类型的虐待ꎮ 在代际

传递的分析中发现ꎬ儿童期同时经历虐待和忽视的母

亲虐待儿童的概率超过只受过忽视的母亲ꎮ 研究表

明ꎬ父母抑郁症状是儿童虐待的主要预测因素[１２－１３] ꎮ
与心理健康的父母相比ꎬ有心理问题的父母经常持有

批评的态度ꎬ和孩子互动时容易充满敌意和愤怒ꎬ在
教育理念上更容易产生冲突ꎬ经常对儿童进行躯体惩

罚和躯体攻击[１４] ꎮ
儿童因素包括儿童年龄、破坏性行为的水平、气

质类型和身体健康情况ꎮ 关于儿童虐待在年龄上是

否存在差异ꎬ研究者一致认为ꎬ同年龄较大的儿童相

比ꎬ年龄较小的儿童受到的虐待相对较少ꎮ 研究者采
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用分层抽样方法调查陕西省西安、宝鸡等 ７ 座城市

６８３ 名 ３ ~ ６ 岁儿童ꎬ结果显示ꎬ尽管各年龄组间忽视

率差异无统计学意义ꎬ但 ６ 岁组忽视效应却高于 ３ 岁

组[１５] ꎮ Ｇａｏ 等[９]对青少年儿童进行分析发现ꎬ学校表

现差、儿童不良行为会增加虐待发生率ꎮ 困难型气质

类型的孩子和吵闹的孩子更可能受到父母的躯体虐

待ꎬ认为孩子有不良的应对技能及冲动控制困难问题

的父母更会动手打孩子[１０] ꎮ 有关儿童的身体健康状

况也受到研究者的重视ꎮ 早期很多研究证实ꎬ早产、
低出生体重、童年期患病、无能、外貌缺陷等因素与儿

童期躯体虐待和忽视有较明确的关系ꎬ其中能力缺陷

是多种虐待的重要风险因素之一ꎮ Ｋｖａｍ[１６] 调查 ３０２
名挪威聋人登记册上的成年人ꎬ发现 １３４ 名(４４％)为

性虐待受害者ꎮ 在相同的社会经济背景条件下ꎬ比较

１００ 名有学习障碍和社会行为障碍的高中生和 １００ 名

健康学生ꎬ结果显示ꎬ前者在性虐待、躯体和情感虐待

方面的发生率高于后者[１７] ꎮ 残疾儿童由于生理上的

缺陷ꎬ人们通常用悲观的眼光去看待ꎬ往往将他们视

作社会的负担ꎬ父母通常抱怨不公平ꎬ把残疾儿童看

作家庭的负担ꎬ从而使他们更易被忽视和虐待ꎮ
１.２　 直接情境 　 包括社会人口学因素和亲子互动ꎮ
社会人口学因素包括家庭收入、父母年龄、工作情况、
父母受教育水平、婚姻状况和家庭结构ꎮ 家庭因素与

儿童虐待相关ꎬＡｌ Ｄｏｓａｒｉ 等[１０] 发现ꎬ没有一个稳定居

住环境的家庭更可能发生儿童躯体虐待ꎬ可能间接反

映的是家庭收入问题ꎮ 较低的社会经济地位和父母

的失业状态会使儿童虐待发生率提升 ３ 倍ꎬ忽视的风

险提升 ７ 倍[１８] ꎬ可见家庭的低收入会增加儿童虐待的

发生率ꎮ 在父母平均年龄范围为(３５.８±１１.４)岁的样

本中发现ꎬ经常对儿童进行躯体惩罚的父母比没有躯

体惩罚现象的父母年轻 ５ 岁ꎬ两者平均年龄分别为

３２.４和 ３７.４ 岁[１０] ꎮ 青少年父母一直被认为是儿童虐

待的风险因素ꎬ尽管许多年轻父母把孩子照顾的很

好ꎬ但他们更多的给孩子带来发展上的风险ꎬ儿童更

可能成长在一个不稳定的单亲家庭或享有较少的家

庭资源[１９] ꎮ 在婚姻状况方面ꎬ父母的婚姻冲突会增加

儿童的躯体虐待[１０] ꎮ Ｃｈｅｕｎｇ 等[２０] 分析 １０ １４８ 名 １３
~ １７ 岁青少年发现ꎬ无论是否有被虐待经历ꎬ父母关

系质量的知觉能显著增强青少年的心理健康ꎮ 在教

育程度方面ꎬ一些研究者认为父母文化水平低会促使

儿童虐待的发生[２１] ꎮ 在家庭结构中ꎬ如重组家庭或单

亲家庭是导致儿童受虐的风险因素ꎮ 有研究指出ꎬ与
离异家庭的孩子及孤儿相比ꎬ由父母共同抚养的孩子

经历的虐待要少得多[１８] ꎮ 与婚姻正常的成年人相比ꎬ
离婚的成年人有更多的身心问题、更低的生活满足度

和更高的儿童虐待风险[２２－２３] ꎮ 在亲子互动中ꎬ虐待儿

童的父母和孩子之间很少有积极的互动ꎬ有虐待倾向

的父母更会对孩子的行为做消极和充满敌意的归因ꎬ
较少的亲子互动会增加父母虐待儿童的发生率[９] ꎮ
１.３　 广泛情境　 包括邻里特点和社会因素ꎮ 邻里特

点分为邻里结构性因素和邻里间的社交活动ꎮ 其中

邻里结构性因素包括邻里受教育水平、经济地位、居
民的稳定性等ꎬ消极邻里特征会增加儿童虐待的发生

率ꎮ 邻里的无组织性与心理攻击显著相关[９] ꎮ 邻里

受教育水平低、经济条件差等结构性因素也会增加儿

童虐待的风险ꎬ邻里的经济状况提高 １０ ０００ 欧元ꎬ儿
童虐待的风险将降低 １７％ꎻ教育水平增加 ０.１ 个单位ꎬ
儿童虐待的风险将减小 １５％[２４] ꎮ 近年来ꎬ研究者逐渐

从邻里结构因素转移到邻里间的社交活动ꎬ如 Ｍｏｌｎａｒ
等[２５]同时考察 ３ 种邻里间的社交活动和邻里间结构

性因素与儿童虐待间的关系ꎬ邻里间的社交活动分为

集体效能感———邻里间是否愿意帮助彼此ꎻ代际间的

封闭性———父母是否认识他们孩子在社区中的朋友ꎻ
邻里间的社会网络———在社区中你有多少朋友ꎬ调查

结果显示ꎬ邻里间的结构性因素在儿童虐待中具有显

著的预测作用ꎬ但是邻里间的社交活动与儿童虐待的

相关性超过邻里间的结构性因素ꎬ社交活动会影响邻

里间的结构性因素ꎬ增加邻里间的社交活动将减少社

区贫困ꎬ并进一步保护儿童免受虐待和忽视ꎮ 因此ꎬ
同时考虑邻里间的社交活动和结构性因素对预防儿

童虐待具有重要的实践意义ꎮ
社会因素包括社会文化因素和社会经济因素ꎮ

社会文化因素对儿童虐待的影响不如家庭因素显而

易见ꎬ据 Ｂｒｏｎｆｅｎｂｒｅｎｎｅｒ 的发展生态理论ꎬ社会文化因

素对儿童身心发展的影响弥漫而持久[７] ꎮ 不同种族

和文化对社会个体有不同的期望和态度ꎬ从而势必渗

透到对儿童的教养方式ꎮ 与文明社会相比ꎬ落后的文

化地区更易发生儿童虐待ꎬ如信仰宗教的父母拒绝将

患病儿童送医治疗而致其死亡ꎮ 又如葡萄牙社区青

少年儿童期虐待发生率为 １４.７％[２６] ꎬ中国虐待发生率

显著高于这个数字ꎮ 可能是思想观念和文化的差异、
中国父母对儿女的高期望而导致ꎬ我国根深蒂固“棍

棒底下出孝子” 的思想观念使体罚儿童现象频繁出

现ꎮ 除此之外ꎬ社会经济状况和稳定程度也是儿童虐

待发生的风险因素ꎮ 大量研究显示ꎬ贫穷和失业与儿

童虐待显著正相关ꎬ在贫困人口集中、失业率高的欠

发达地区儿童虐待较常见[２７] ꎬ因苦于贫困的家庭时常

承受着多种生活负担和压力ꎬ与社会脱节ꎬ享受有限

的社会资源ꎬ缺乏社会支持ꎮ 而社会支持对情绪的缓

解具有促进作用ꎬ即使遭受严重的儿童虐待ꎬ家庭和
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朋友的社会支持同样会缓解抑郁、焦虑和愤怒[２８] ꎮ

２　 儿童虐待的累积风险视角

基于发展生态理论ꎬ累积风险模型认为风险因素

不是独立存在而是联合作用ꎬ多个领域的风险因素交

织在一起ꎬ共同构成影响儿童健康成长的不利环境ꎬ
是一个对发展结果具有高预测力的多重风险测量模

型[２９] ꎮ 累积风险因素对身心健康问题的预测大于某

一单一风险因素[３０－３２] ꎮ 如 Ｍａｃｋｅｎｚｉｅ 等[３３] 对 ８４２ 名

母婴进行前 １６ 年的纵向研究ꎬ调查了 １０ 项风险因素ꎬ
包括母亲的教育、家庭成员多少、家庭结构、母亲生育

时的年龄、母亲的受虐史、社会支持、低家庭收入、母
亲抑郁情况、低自尊和不良的邻里关系ꎬ比较单一风

险因素和累积风险指数对虐待的预测能力ꎬ发现在儿

童出生第 １ 年的时间里ꎬ未控制累积生态风险因素前ꎬ
儿童虐待与 ７ 个风险因素显著相关ꎻ控制总累积风险

水平后ꎬ儿童虐待仅与 １０ 个风险因素中的 ２ 个风险因

素显著相关ꎮ 在 １６ 年之后ꎬ控制累积生态风险因素

前ꎬ儿童虐待与 ９ 个风险因素呈正相关ꎻ控制总累积风

险水平后ꎬ儿童虐待与 ４ 个风险因素显著相关ꎬ且没有

任何单一变量能超过累积风险指数的预测能力ꎮ 可

见累积风险对儿童期虐待的发生比任何单一风险因

素都更具有预测力ꎮ 而且在药物滥用的母亲样本中

发现ꎬ有≥５ 个风险因素的母亲出现虐待养育的可能

性比风险更少的母亲要高[３４] ꎮ 累积风险因素和儿童

期虐待具有显著相关ꎬ为儿童虐待的累积风险模型提

供理论支持[３５] ꎬ而向更广泛因果关系的转变对儿童虐

待的研究及预防有重要影响ꎮ
纵观以往研究ꎬ大多未对累积风险与问题结果的

关系进行检验ꎬ即默认为线性关系ꎮ 但一些实证和理

论研究表明ꎬ多重风险与目标结果之间的作用可能并

不总是线性关系[３０ꎬ３６] ꎮ 因此ꎬ可用 ２ 种不同的函数模

型解释累积风险与问题结果之间的关系:叠加效应模

型(线性)和阈值效应模型(非线性二次)ꎮ 叠加效应

模型支持风险因素的累积线性效应ꎬ即风险因素的数

量越多ꎬ问题结果发生的可能性就越大[３２ꎬ３７] ꎻ相反ꎬ阈
值效应模型认为ꎬ风险因素达到某个数量后ꎬ对问题

结果的影响将发生变化[３０ꎬ３８] ꎮ 阈值之后的结果变化

可能存在 ２ 种形式:(１)加速效应ꎬ即风险因素达到某

一临界值后(如 ４ 个风险因素)对问题结果的影响将

大大增加ꎻ(２)饱和效应ꎬ即累积风险达到某一临界值

后对结果的影响稳定在某一水平上或逐渐下降[３７] ꎮ
针对累积风险的非线性研究ꎬ研究者对 ７９６ 名学龄儿

童的父母进行调查ꎬ被试需完成 １０ 项风险因素调查和

儿童期虐待自我报告问卷ꎬ计算 １０ 个二分风险变量的

累积风险指数ꎬ结果发现ꎬ存在累积效应和阈值效应

中的加速效应ꎬ以 ６ 个风险因素为临界点ꎬ当父母存在

≥６ 个风险因素时ꎬ父母对儿童虐待的可能性将急剧

增加[３９] ꎮ 因此ꎬ针对累积风险的研究ꎬ有必要对其进

行函数检验ꎮ

３　 研究展望

首先ꎬ未来可从累积风险模型的视角对儿童虐待

进行实证研究ꎬ从多个信息源(家庭、社会、个人)收集

数据ꎬ更好地测查有关儿童虐待的风险因素ꎮ 尽管本

研究从发展生态视角综述了具有典型性和代表性的

风险变量ꎬ但未纳入所有存在的风险因素ꎬ未来研究

可在纳入这些风险因素的基础上ꎬ进一步检验具有代

表性的因素ꎮ
其次ꎬ鉴于多重风险因素对儿童的影响超过单一

风险因素和多种风险因素间具有生态共变性ꎬ需要进

一步发展多重生态风险指标ꎬ并以发展生态理论为基

础ꎬ探索在中国背景下累积风险与儿童虐待的关系及

其作用机制ꎮ
最后ꎬ累积风险对儿童问题的影响具有极高的实

际应用价值ꎬ大多个体在生命早期就经历多种风险因

素ꎮ 鉴于多重风险因素的累积对儿童的不良影响超

过了单一风险因素ꎬ只是单独干预一种风险因素所起

到的效果不会超过多种风险因素协同干预的作用[４０] ꎮ
因此ꎬ儿童虐待的多种风险因素的协同干预ꎬ将是儿

童虐待干预的新思路ꎮ
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