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　　摘　要:　【目的】　评价修订版《中国城市幼儿情绪及社会性评估量表》的信度和效度。 　【方法】　通过分层随机整

群抽样的方法,抽取全国七大区域 14 个城市的 5 323 名 12 ～ 36 月龄健康幼儿作为研究对象, 由经过全国统一培训的调查

员对研究对象的主要照顾者进行现场问卷调查。调查工具包括儿童一般情况调查表 、1～ 3 岁幼儿气质问卷 、2～ 3 岁儿童

行为量表和中国城市幼儿情绪及社会性评估量表。 　【结果】　量表具有较好的测量学特性:四个域两周重测信度为 0.78

～ 0.86, 分半信度 0.82 ～ 0.90, Cronbach-α系数为 0.79～ 0.88;问题域得分与 CBC L六个行为因子显著正相关,能力域则

相反;确定性因子分析显示,除了感官敏感性维度外, 模型拟合参数指标均在理想范围之内 ( GFI, AGFI, NF I, NNFI, CF I

均>0.90, RM RS E<0.10, RMR<0.04) , 说明量表结构划分能较好地拟合样本数据。 　【结论】　修订后的量表,具有良

好的信度和效度,可用于中国城市幼儿情绪和社会性发展状况的评估及问题筛查。
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Abstract:　【Objective】　To evaluate the reliability and validity of standardized Chinese version of U rban Infant-Todd-

ler Social and Emo tional A ssessment ( CITSEA ).　【Methods】　A fo rmal sur vey w as car ried out using a stratified cluste r

sampling scheme, involving 14 cities in the 7 administrativ e districts in China;a to tal of 5 323 healthy toddlers aged 12 ～ 36

months w ere involv ed.Parents of the study children we re inte rviewed by the consistently t rained interv iewe rs with a seria l

of questionnaires ( general status of children, Chine se temperament Sca le for toddler s, Children Behaviora l Checklist aged 2

～ 3 years and the Social-Emotiona l scr eening assessment fo r the aged of 12 ～ 36 months.　【Results】　CITS EA was proved

to have good psychometrics proper ty.The within-2-week test-re test r eliability and the split-half re liability for the four do-

mains w ere show n to be 0.78 ～ 0.86 and 0.82～ 0.90 respectively , with the Cronbach-αcoefficient being 0.79 ～ 0.88.The

confirmato ry factor analysis demonstrated a good fitness fo r most models ( GF I, AGFI, NF I, NNFI, and CF I all g rea te r than

0.90, RM RS E<0.10, and RMR<0.04) .These fitness statistics indicate that the structuring of the assessment to ols fit

the sample data well.　【Conclusions】　The CITSEA has good validity and reliability with good representa tivene ss o f the

no rm.It can be used as screening tools for emo tional and social development in children in Chinese cities.
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　　情绪是婴幼儿适应生存的重要心理活动,是行为的激发

源和驱动器。良好的社会情绪是未来道德观 、价值观 、情绪

控制 、关怀他人和社会及处理问题等能力的基石。现代神经

科学和心理学研究已经证实情绪与儿童认知发展 、动机形

成 、创新能力 、健康状态以及突发性暴力等有关。美国学者

研究发现, 1 ～ 3 岁儿童社会情绪行为问题的发生率大约为
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7%～ 24%,接受筛查的 1 ～ 2 岁儿童中大约有 10%伴随有

情绪或行为问题, 而且问题将持续存在, 影响儿童能力的发

展[ 1-2] 。M J Brigg s-Gow an 等[3] 的研究中, 一半以上存在严

重社会情绪行为问题的婴幼儿, 1 年后同样问题仍然存在。

最新研究显示, 儿童早期情绪和社会性问题有可能预测到小

学低年级儿童的情绪行为问题[4] 。目前中国尚无经过标化

可用于测评幼儿情绪及社会性特征的统一量表。为此,本课

题组结合中国的文化背景, 对美国耶鲁大学“幼儿社会性情

绪发展评估量表( ITSEA) ” [ 5] , 的项目内容进行了调整,并在

全国范围内进行了标准化, 制定了“中国幼儿情绪及社会性

发展量表( CITSEA) ” 。
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1　对象和方法

1.1　对象　按照全国行政区域的划分及地理位置, 随机选

择全国东 、西 、南 、北 、中,共 14 个城市(哈尔滨 、牡丹江 、北京

市朝阳区 、张家口 、石家庄 、西安 、咸阳 、成都 、绵阳 、武汉 、宜

昌 、南京 、南通和广州)作为量表标化城市。根据各城市所辖

城区的经济状况,采用分层随机抽样法抽取样本城区, 然后

从各样本城区中随机抽取若干个街道作为样本街道;在各样

本街道中,按照所辖居委会 12～ 36 个月的儿童数排序, 采用

系统抽样的方法抽取居委会,所抽居委会中所有符合条件的

12～ 36 个月正常健康儿童为研究对象:分娩时孕周≥37 周;

出生体重>2 500 g;出生时无严重窒息 、产伤(医生诊断)或

经过新生儿复苏治疗者;无残疾或明显发育落后;父母一方

或双方无智力或精神异常。每个家庭只调查一名符合条件

的儿童,同时调查员的孩子不纳入调查范围。本研究共调查

5 784 人,获有效问卷 5 323 份( 92.03%) 。

1.2　方法

1.2.1　幼儿社会性和情绪状况评价　引进美国耶鲁大学的

“幼儿社会性情绪发展评估量表( ITSEA )” , 原量表包括 171

项条目,调整后的量表包括 146 个条目。量表包含 4 个域:

外化域(反映活动性/冲动性 、攻击性/反抗性和同伴攻击性

三个因子) 、内化域(反映忧郁/退缩 、焦虑 、恐惧 、焦虑/强迫

现象 、分离焦虑和对新鲜事物退缩六个因子) 、失调域(反映

睡眠 、负性情绪 、饮食和感官敏感性四个因子)和能力域(反

映依从性 、注意力 、模仿/游戏 、掌握动机 、移情和亲社会同伴

人关系六个因子) 。量表条目采用三级评分法:0(不符合或

极少符合) , 1(部分符合 ) , 2(非常符合) 。评分方法为:先计

算每个域的原始总分,得出均分再转化为相应 T 分。

1.2.2　儿童背景情况调查　采用自拟的社会人口学状况调

查表,包括儿童出生情况 、母亲孕期及产后情况等,对幼儿的

父母或其他主要照顾者进行现场问卷调查。

1.3　统学计方法　运用 Epi Data3.1建立数据库,逻辑检查

后采用 SAS8.0 统计软件对资料进行统计描述及量表的信

度(重测信度 、分半信度和克朗巴赫系数)与效度分析(内容

效度 、标准效度和确定性因子分析)等。

2　结　果

2.1　幼儿及其家庭情况　5 323 名研究对象中, 独生子女

5 030名( 94.50%) ,非独生子女 293 名( 4.49%);男童 2 690

名( 50.54%) , 女童 2 633 名 ( 49.46%) ;平均年龄( 2.01±

0.59)岁。父亲 、母亲平均年龄分别为( 32.8±4.2)岁, ( 29.9

±3.5)岁;父母文化程度及职业分布见表 1, 2。家庭平均人

口数( 4.1±1.2)人;核心家庭 、扩大家庭 、联合家庭和单亲家

庭的比例分别为 50.10%, 43.23%, 5.73%, 0.94%;家庭月

总收入在 1 000 元以下 、1 000～ 2 000元 、2 000 ～ 3 000 元和

>3 000 元的比例分别为 8.76%, 26.85%, 24.98%,

39.41%。

2.2　CITSEA 的信度分析　量表的信度评估主要包括重测

信度 、分半信度和 Cronbach-α系数的分析。其中 19 个因子

中 Cronbach-α系数为 0.7 ～ 0.8 的占 26.31%, 0.6～ 0.7 的

占 47.37%, 0.5 ～ 0.6 的占 21.05%。见表 2。

表 1　儿童父母亲职业及文化程度分布(例, %)

项目 变量
父亲

人数 构成比(%)

母亲

人数 构成比(%)

职　业　 在职工人 1 373 25.79 792 14.88

　　　　 知识分子 751 14.11 1 099 20.65

　　　　 个体小商贩 750 14.09 480 9.02

　　　　 机关干部/公务员 662 12.44 307 5.77

　　　　 公司白领 617 11.59 559 10.50

　　　　 服务人员 251 4.72 526 9.88

　　　　 下岗工人 198 3.72 186 3.49

　　　　 军人 180 3.38 29 0.54

　　　　 待业/无业 210 3.95 1 039 19.52

　　　　 其它 331 6.22 306 5.75

文化程度 小学及以下 33 0.62 64 1.20

　　　　 初中　　 606 11.38 708 13.30

　　　　 高中/中专 1 609 30.23 1 741 32.71

　　　　 大专 1 347 25.31 1 479 27.79

　　　　 本科 1 406 26.41 1 165 21.89

　　　　 硕士及以上 322 6.05 166 3.12

表 2　CITSEA 重测信度 、分半信度及内部一致性

域及因子
重测信度■

( n=280)

分半信度■

( n=5 278)

Cronbach-α

系数

外化域　　　　　 0.83 0.86 0.819 5

　　活动度/冲动性 0.80 0.67 0.711 1

　　攻击性/反抗性 0.66 0.77 0.737 0

　　同伴攻击　　 0.63 0.74 0.697 3

内化域　　　　　 0.78 0.86 0.830 0

　　忧郁/退缩　　 0.68 0.44 0.612 4

　　焦虑　　　　 0.74 0.60 0.546 2

　　恐惧　　　　 0.70 0.64 0.585 5

　　焦虑/强迫现象 0.75 0.71 0.646 1

　　分离焦虑　　 0.74 0.55 0.556 6

　　对新鲜事物退缩 0.84 0.69 0.702 8

失调域　　　　　 0.82 0.82 0.791 1

　　睡眠　　　　 0.71 0.60 0.575 3

　　负性情绪　　 0.78 0.74 0.728 0

　　饮食　　　　 0.77 0.66 0.628 5

　　感官的敏感性 0.69 0.47 0.433 8

能力域　　　　　 0.86 0.90 0.877 0

　　依从性　　　 0.73 0.66 0.626 1

　　注意力　　　 0.63 0.68 0.636 9

　　模仿游戏　　 0.67 0.70 0.663 6

　　掌握动机　　 0.83 0.67 0.636 9

　　移情　　　　 0.89 0.77 0.750 9

　　亲社会的同伴关系 0.79 0.64 0.614 0

　注:■对 280名儿童母亲进行了重测,重测的间隔时间为 10 ～ 14 d

不等;P均<0.001。 4个域重测信度在 0.78～ 0.86之间,分半信度

在 0.82～ 0.90之间。

2.3　效度分析

2.3.1　标准测量效度　本研究分别将量表各域与儿童行为

量表( CBCL2/ 3) [ 6]及 1 ～ 岁幼儿气质量表( CTTS) [ 7]进行相

关分析。该量表与 CTTS 及 CBCL 之间均存在不同程度的

相关。见表 3。

2.3.2　结构效度　采用确定性因子分析对量表的结构进行

分析。见表 4。

3　讨　论

　　情绪是个体心理发展的重要方面, 是客观事物是否符合

人的需要而产生的态度体验。 社会性和情绪能力的发展对

儿童心理的发展起重要作用。目前, 国内尚无标准化的量表

用于全面评价幼儿情绪发展的状况。 本研究严格根据量表
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修订步骤和常模制定方法对原量表进行修订,样本的选择符

合统计学要求,问卷回收率和有效率高。因此,本研究的结

果具有代表性。

表 3　CITSEA 四个域与 CBCL2/ 3和 CCTS各因子的相关分析( r)

因子
CITSEA

外化域 内化域 失调域 能力域

CBCL2/ 3 社会退缩 0.230 1 0.421 1 0.353 8 -0.141 6

　　　　 忧郁　　 0.245 3 0.339 5 0.293 4 -0.137 1

　　　　 睡眠问题 0.274 8 0.265 3 0.373 3 -0.112 5

　　　　 躯体诉述 0.237 7 0.260 8 0.302 5 -0.102 4

　　　　 攻击　　 0.497 5 0.289 5 0.480 3 -0.140 9

　　　　 破坏　　 0.373 4 0.248 2 0.293 2 -0.149 9

CCT S　 活动水平 0.344 5 -0.050 9 0.178 6 -0.157 5

　　　　 节律性　 0.210 7 0.223 7 0.286 7 -0.249 6

　　　　 趋避性　 0.004 3＊ 0.381 6 0.178 8 -0.201 9

　　　　 适应性　 0.238 7 0.185 2 0.251 1 -0.279 3

　　　　 反应强度 0.329 0 0.183 0 0.325 3 -0.015 4＊

　　　　 心境　　 0.297 1 0.410 7 0.446 2 -0.284 5

　　　　 持久性　 0.247 7 0.091 1 0.196 1 -0.449 9

　　　　 注意分散 0.080 3 0.002 3＊ 0.074 6 -0.076 8

　　　　 反应域　 0.143 7 0.000 8＊ 0.044 7 -0.187 5

　　注:＊P<0.001。

3.1　量表的信度　本研究中, 4 个域重测信度在 0.78 ～

0.89之间,平均重测信度为 0.83;分半信度在 0.67 ～ 0.81 之

间, 平均分半信度为 0.74;提示量表测量的结果具有较高的

稳定性。同时, 本研究还采用 C ronbach-α系数对量表的内

部一致性进行了考察, 根据吴统雄[ 8]的研究, 通常认为 0.5

>α≥0.4 即为可信(内部一致性良好) ,α≥0.5 即为很可信

(内部一致性很好) 。本研究中量表四个域的 Cronbach-α系

数为 0.79～ 0.88, 73.68%的因子α≥0.6, 提示该量表各项

目间具有很好的内部一致性。

3.2　量表的效度　尽管目前世界上尚无用于评价儿童社会

性和情绪发展水平的金标准, 但可以通过考察该量表与其它

相关测量方法之间是否存在联系及其联系强度等方法,从侧

面来考评量表的准确性。 CBC L 及 C TTS 为国内现有的测

量气质行为较成熟的量表, 标准化后的量表与上述两个量表

的相关因子间存在显著相关, 如外化域与 CBCL 中的攻击性

( r=0.497 5) 、破坏( r=0.373 4) ,内化域与 CBCL 的社会退

缩( r=0.421 1)与 CTTS 中的活动水平( r=0.344 5)等 。虽

然儿童的社会性及情绪与儿童行为和气质之间存在相当多

的不同之处, 但分析结果表明它们之间存在着共同的联合

域, 与预期结果一致,也反映量表具有较好的标准效度。

表 4　确定性因子分析结果

域 因子 χ2 值 GF I AGFI NF I CFI RMSEA RMR

外化域 0.000 0 1.000 0 - 1.000 0 1.000 0 0.000 0 0.000 0

活动度/冲动性 153.60( 5) 0.987 8 0.963 4 0.967 5 0.968 5 0.074 6 0.032 9

攻击性/反抗性 374.26( 20) 0.983 5 0.970 4 0.944 6 0.947 6 0.055 5 0.031 2

同伴攻击 209.47( 5) 0.984 5 0.953 5 0.952 4 0.953 4 0.086 0 0.035 9

内化域 201.84( 9) 0.987 0 0.969 6 0.948 2 0.950 3 0.065 3 0.030 8

忧郁/退缩 38.56( 9) 0.997 6 0.994 3 0.987 1 0.990 1 0.024 8 0.014 7

焦虑/担心 42.98( 2) 0.996 0 0.980 1 0.974 3 0.975 4 0.062 1 0.023 5

害怕 0.000 0 1.000 0 - 1.000 0 1.000 0 0.000 0 0.000 0

焦虑/强迫现象 68.86( 2) 0.983 5 0.970 3 0.977 1 0.977 7 0.079 0 0.027 1

分离焦虑 20.97( 2) 0.995 2 0.975 9 0.971 0 0.973 6 0.065 5 0.024 8

对新鲜事物退缩 86.47( 9) 0.993 4 0.984 6 0.976 4 0.978 7 0.043 8 0.021 8

失调域 18.40( 2) 0.998 2 0.991 2 0.994 5 0.995 1 0.039 3 0.013 7

睡眠 52.12( 3) 0.995 2 0.984 0 0.971 1 0.972 7 0.055 3 0.032 5

负性情绪 247.51( 27) 0.989 1 0.981 8 0.959 3 0.963 6 0.039 3 0.025 1

饮食 108.47( 9) 0.993 1 0.983 9 0.965 9 0.968 6 0.045 8 0.024 9

感官的敏感性 108.51( 5) 0.991 7 0.975 0 0.880 7 0.885 0 0.062 4 0.032 6

能力域 468.24( 9) 0.967 9 0.925 1 0.946 1 0.947 0 0.101 7 0.039 2

依从性 120.41( 14) 0.993 5 0.987 1 0.961 3 0.965 9 0.037 8 0.023 1

注意力 69.09( 5) 0.994 8 0.984 5 0.975 1 0.976 8 0.049 0 0.021 5

模仿/游戏 130.47( 9) 0.991 3 0.979 7 0.962 5 0.964 9 0.050 9 0.027 3

掌握动机 157.12( 9) 0.991 9 0.977 0 0.949 0 0.951 7 0.055 6 0.029 2

移情 110.45( 14) 0.993 0 0.986 0 0.980 2 0.982 7 0.039 1 0.021 7

亲社会的同伴关系 21.72( 2) 0.997 9 0.989 6 0.989 7 0.990 7 0.044 1 0.014 8

　　确定性因子分析是测验结构效度验证的重要手段之一。

本研究用WLS 分析方法, 应用不同指标,从不同角度对结构

模型进行评价, 所涉及指标包括 GFI、AGFI、NFI、CFI 、RM-

SEA 、RM R和χ2 值。前四个指标的值都介于 0和 1 之间, 数

值越接近1,模型拟合数据的程度越好;RMS EA≤0.10 时, 则

可以认为模型与总体是近似的;另外, 一个拟和数据好的模

型要求 RM R指标<0.04。 结果显示, 所有因子的 AGFI 均

在 0.999 5～ 1.000 0 之间, NFI均在 0.9 以上,而除感官敏感

性因子的 GFI较低外( 0.880 7) ,各域和因子的 GFI均在 0.9

以上;除能力域外, 所有域和因子的 RMSEA 均<0.1;所有域

和因子的 RM R均<0.04 。此外, 研究中χ2 值较大, 据此得

到的拟合优度检验的 P <0.05, 这是由于样本量很大( n =

5 323)之缘故, 即当样本量大时, 不能根据χ2 检验的 P 值来

得出结论。上述结果均提示, 调整后的量表已达到良好的结

构效度,与预期的基本一致。

　　本研究首次引进国外幼儿的社会性与情绪发展量表, 并

按照量表的标准化程序进行修订,第一次较为完整地勾勒了

我国幼儿的社会性与情绪发展状况。 标准化后的全国常模

具有代表性,能够作为儿童保健及相关工作人员了解幼儿社

会性和情绪发展水平的统一工具。
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文章编号:1008-6579( 2009) 03-0274-01 【临床研究与分析】

嘉兴地区哮喘儿童过敏原检测的临床分析与预防

陆巧英,滕懿群　(浙江嘉兴市第二医院儿科,浙江 嘉兴　314000)

中图分类号:R725.6　　文献标识码:B

　　摘　要:　【目的】　了解嘉兴地区哮喘患儿过敏原状况以指导临床防治。 　【方法】　采用酶联免疫法检测 150 例支

气管哮喘儿童的过敏原特异性 IgE 抗体。 　【结果】　各年龄组吸入性抗原中螨特异性 IgE 阳性率最高(平均 69.33%) ,

随着年龄增长阳性率显著增加。在食物性抗原中以牛奶特异性 IgE 阳性率最高( 11.3% ) 。 　【结论】　螨虫和牛奶是儿

童哮喘的主要触发因素,蟑螂 、花粉是嘉兴地区重要的哮喘触发因素。

关键词:　免疫球蛋白 E;过敏原;哮喘;儿童

　　支气管哮喘是儿童常见呼吸道疾病,近年来发病有增多

的趋势,发病的原因主要分为内源性或外源性两种, 而外源

性哮喘主要是摄入过敏原引起的变态反应,明确患儿是否由

变态反应引起,以及哪一种过敏原引起非常重要。嘉兴市第

二医院儿科检测了嘉兴地区 150 例支气管哮喘儿童的血过

敏原特异性 IgE 抗体,了解患儿过敏原状况以指导临床防治

哮喘。

1　资料和方法

1.1　一般资料　150 例患儿均为 2007 年 1 月 ～ 2008 年 7

月在本院门诊及住院治疗病例, 男 102 例, 女 48 例, 诊断均

符合哮喘诊断标准[ 1] 。按年龄分 3 组:<3 岁组 32 例, 3～ 6

岁组 54 例, >6 岁组 64 例。其中轻度间隙 85 例, 轻度持续

36 例,中度持续 27 例,重度持续 2 例。

1.2　方法　IgE 检测试剂盒为浙江大学生物基因工程有限

公司产品(批号 080918) 。采用酶联免疫法( EL ISA )检测总

IgE 抗体 、吸入性抗原(尘螨 、粉螨 、屋尘 、点青霉 、交链霉 、黑

根霉 、牙枝霉 、榛属 、榆科 、柳属 、杨属 、艾蒿 、豚草 、车前草) 、

食物性抗原(牛奶 、蛋白 、蛋黄 、海鱼 、淡水鱼 、虾 、蟹 ) 、狗猫

皮屑 、蟑螂的特异性 IgE 抗体。操作严格按试剂说明书进

行。抽取患儿静脉血 2 mL ,取血清经过加样吸附 、清洗 、酶

标抗体结合,再清洗 、显色,判读结果, 找出变应原。

2　结　果

2.1　各类过敏原阳性情况　150 例中总 IgE 抗体阳性率

90.67% , 尘螨阳性率 69.33% , 牛奶阳性率 11.3% , 蟑螂

阳性率 6.7% , 榛 、榆 、柳 、杨属花粉 5.33% , 艾蒿 、豚草 、车

前草花粉阳性率 4%, 海鱼 、淡水鱼阳性率 4% , 虾蟹阳性率

2.67% ,蛋白蛋黄阳性率 2% , 猫狗皮屑阳性率 3.33% , 霉

菌阳性率 1.33%。

2.2　不同年龄组各类过敏原阳性情况　150 例中对 1 种抗

原显示阳性 108 例(占 72% ) , 对两种抗原显示阳性 27 例

(占 18% ) , 对三种抗原显示阳性 11例(占 7.33% ) , 对四种

抗原显示阳性 4 例(占 2% ) 。见表 1 、2。

表 1　不同年龄组总 IgE抗体和吸入性抗原特异性

IgE阳性情况(例, %)

年龄组

(岁)
例数 总 IgE抗体 尘螨 霉菌

榛 、榆 、柳 、

杨属花粉

艾蒿 、豚草 、

车前草花粉

<3 32 27( 84.3) 15( 46.9) 1( 3.1) 1( 3.1) 1( 3.1)

3 ～ 6 54 47( 87.1) 39( 72.2) 1( 1.8) 3( 5.6) 2( 3.7)

>6 64 62( 96.9) 50( 78.1) 0( 0.0) 4( 6.3) 3( 4.7)

表 2　不同年龄组食物性和动物性抗原特异性

IgE阳性情况(例, %)

年龄组

(岁)
例数 牛奶 蛋白蛋黄 海鱼淡水鱼 虾蟹 猫狗皮屑 蟑螂

<3 32 4( 12.5) 1( 3.1) 1( 3.1) 1( 3.1) 2( 6.3) 1( 3.1)

3 ～ 6 54 6( 11.1) 0( 0.0) 1( 1.9) 1( 1.9) 3( 5.6) 3( 5.6)

>6 64 7( 10.9) 2( 3.1) 4( 6.3) 2( 3.1) 0( 0.0) 6( 9.4)

3　讨　论

3.1　吸入性过敏原是儿童哮喘的主要原因　近年来哮喘的

患病率在全球范围内呈上升趋势, (下转第 277 页)
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