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［提要］职业教育内涵式发展的核心是提高职业教育质量，增强学生社会适应力，其重点是解决学生的心理健康
问题。突发性重大危机事件不但给经济社会造成严重后果，而且直接影响中职学生的心理健康。本文以新冠
肺炎疫情作为重大危机事件的典型案例，采用中职生心理健康量表，对 711 名中职学生进行为期 12 个月的追
踪研究，结果发现中职学生在经历重大危机事件后，总体心理健康水平下降，尤其表现在面对生活和职业等方
面，且在不同专业和性别之间存在显著差异。由此，我们必须全面加强中职学生心理健康教育，增强学生心理
复原力，彻底缓解或消除重大危机事件对学生心理健康造成的影响;转“危”为“机”，促进中职学生重大危机创
伤后的健康成长;在重视性别和专业等不同群体差异的基础上，培养学生健全人格，实现职业教育以人为本、德
技并修的高质量发展目标。
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“5·12”汶川大地震、“9·11”恐怖袭击等重
大危机事件的发生，直接影响经济社会的有序发
展与人们心理健康，甚至引起较大规模的破坏性
心理危机、经济危机和公共安全危机。近两年出
现的新冠肺炎疫情，不仅给各国经济造成了无法
估量的损失，也给人们心理健康带来了更为广泛
而持久的影响［1］。人们出行受限、焦虑恐慌情绪
持续、消费需求萎缩、工厂生产停滞，全球制造业
遭遇前所未有的冲击并遭受持续性负面影响，我
国作为制造业大国受到波及在所难免。研究发
现，经济萎靡因素在解释个体心理健康水平变化
中占有较大比例［2］。现阶段，我国中等职业教育
已由快速发展规模阶段转向内涵式建设阶段，提
高质量成为促进中等职业教育持续健康发展的生
命线①，而学生心理健康状况则成为影响学校教育
质量的重要因素［3］，因为提高教育质量，就意味着
须提高学生的素质，增强学生的社会适应力。中
职学生由于中考失利普遍存在自卑心理与自我意
识薄弱等情况，同时又较早地面临择业和就业的
巨大压力，加之他们日常学习生活、职业实训具有
一定的特殊性，与社会环境关系更为密切，而重大
危机事件的发生对他们无疑是“雪上加霜”，使其
更易在学习、成长、生活和职业等方面出现各类心
理健康问题。因此，从职业教育发展必需适应人

的发展需要角度出发，考虑学生的基本心理需求，
解决学生的心理发展、情绪情感调试、社会适应等
心理健康问题，成为职业教育内涵式建设的突破
口和增长点。为了解重大危机事件对中职学生心
理健康状况的具体影响，本研究以新冠肺炎疫情
为例，通过实证研究，分析疫情前后中职学生心理
健康状况的变化与特点，为未来应对重大危机事
件及加强中职学生心理健康教育与危机干预提供
科学依据。

一、重大危机事件对中职学生心理健康状况
的影响

重大危机事件意谓在非战争状态下，由自然
环境恶化或人为的不确定性原因引发，打断社会
整体系统或局部系统的正常运行，引发社会恐慌、
社会失序与公共安全危机，在社会政治经济以及
社会心理等方面带来严重后果的危机事件，具有
猝发性、广泛性、危害性和不确定性。如 2003 年
的 SAＲS 疫情、2008 年的汶川地震以及美国的
“911”恐怖事件等。相比之下，流行性传染病带来
的“心理健康灾难”，胜过自然灾害［4］。从敲响罗
马帝国丧钟的黑死病、16 世纪横扫美洲大陆的天
花到闻之变色的艾滋病，再到 21 世纪的非典、猪
流感、禽流感、埃博拉病毒以及正在经历的新冠病
毒，可以说疫病是人类历史的基本参数和决定因



素之一，也是人类必须面对却无法预测的重大危
机事件。传染病流行期间，几乎人人都存在心理
健康问题，如恐惧、焦虑、抑郁、烦躁、忧虑等。研
究表明，青少年因隔离导致学习、社交中断，睡眠
障碍，饮食失调等［5］［6］，更易受到重大危机事件的
不良影响。根据联合国教科文组织统计，自新冠
疫情发生以来，大约 190 个国家下令关闭学校，影
响了全球近一半的学生，给学生的心理健康带来
巨大冲击［7］。其中，大约 20% － 25%的青少年正
经历着不同程度的精神健康问题，而伴随新冠疫
情出现的心理健康问题，可能演变为长期的健康
问题［8］。此前有研究便认为，在我国就有近三成
的青少年存在抑郁风险，且在读中学生的抑郁风
险比例更高［9］，因此，青少年心理健康问题尤其须
予以重视。

作为青少年特殊群体的中职学生，更易受到
重大危机事件的影响。首先，中职学生在认知能
力、承受压力、克服困难的意志力、生活和社会经
验等方面相对欠缺，并且缺乏适当的情绪反应和
应对方式，容易成为重大疫情、危机事件的易感人
群，再加上身心发展的不平衡性( 生理发育迅速、
心理发展相对缓慢) 所引起的心理发展方面的潜
在危机，如果处置不当则容易产生心理行为问题。
其次，与普通中学生相比，中职学生较早面临升学
考试、求职就业的双重压力，无论是在学业上、生
活上还是情感需求上，都需要更多的关注和支持。
此外，大部分中职学生家庭社会经济地位偏低，父
母往往因维持生计，被迫背井离乡外出务工，无暇
顾及留守在家的孩子的心理健康问题。研究发
现，由于亲子抚育与监护的缺位破坏了正常的家
庭教育功能和情感功能，中职学生更易出现孤独、
焦虑、抑郁等不良情绪体验［10］，身心健康发展问题
较为突出，而其心理劣势也被认为是造成学业困
境和行为失范的重要原因［11］。面对重大危机事
件，中职学生原本维持着的心理系统受到破坏，加
之家庭和社会支持在一定程度上的缺乏，导致可
获得的心理应对资源极其有限，无法形成新的心
理防御机制。他们在保持长时间缄默的背后，是
可能存在的基本心理需要的剥夺、情感表达的封
闭和消极情绪的压制。因此，须警醒“岁月静好”
的表象下，这些内化心理行为问题具有累积效应
和滞后效应，未雨绸缪。

重大危机事件对中职学生心理健康多方面的
影响，使其陷入适应不良和心理失衡的困境，主要
体现在学习、认知、情绪调节、人际关系、职业胜任
感等方面。在学习方面，重大危机事件的发生很
可能使中职学生主要的学习手段———实习实训中
断，而单纯的理论知识讲授又容易使学生产生厌

学情绪，学习动机不强、学习热情不高，久而久之
会对学习失去兴趣和信心，学业考核压力增大，最
终影响心理健康水平［12］;在认知方面，中职学生在
遭遇重大危机事件时，受现有知识和经验的限制，
对负面信息的加工存在偏差，往往高估其危害性
和风险性( 如新冠肺炎感染率高，一旦感染就会死
亡) ，削弱了他们对于势态发展的客观判断，再加
上对创伤进行重复性回想的侵入性反刍，造成自
我认知偏差，无效的应对致使其自我效能感降
低［13］;在情绪方面，重大危机事件带来自然环境或
社会环境的显著变化，容易引起中职学生因适应
不良而产生消极情绪，如焦虑、抑郁、恐慌、痛苦
等，自身情绪调控能力又不足，使得中职学生在危
机情境中更易出现心理健康问题; 在职业方面，对
于中职学生来说，压力不仅来源于学业方面，还有
对职业前途的担忧。重大危机事件的发生，增加
了中职学生对未来职业发展的不确定性，客观的
就业机会减少，使得他们可能处于一种迷茫而混
乱的心理状态当中。而社会整体缺乏对职业教育
的文化认同心理场域，甚至存在一定程度的偏见，
是不得已的“下策”选择，而不是每个家庭、每个个
体戮力追求的“象牙塔”，导致学生对学习、生活甚
至成长失去信心，极易否定自己而产生自卑心理，
这严重妨碍了中职学生通过接受职业技能教育改
变不利处境实现人生价值的自我认同与自我激
励［14］。可以说，重大危机事件对中职学生心理健
康的影响是长期的、深刻的、多方面的，并且其心
理健康状况会随重大危机事件的演化而发展。当
下遭遇的危机事件只是实际生活中的一种困境，
今后可能还会遭遇其他无法预知的重大危机事
件，因此如何防患于未然，是摆在每一个中职学生
面前的重要考题。而面对重大危机事件带来的巨
大影响，给予中职学生心理上的援助已刻不容缓。

二、重大危机事件效应:以中职学生心理健康
状况疫情前后比较为例

2019 年岁末的新冠肺炎疫情是中华人民共和
国自成立以来发生的传播速度最快、感染范围最
广、防控难度最大的一次重大危机事件或突发公
共卫生事件。面对影响规模如此之大的危机事
件，关注和加强中职学生心理健康教育问题的关
键，是通过纵向的实证研究掌握中职学生面对危
机事件时的心理健康变化特点，从而有针对性地
进行心理预防与干预。目前多数研究属于横断研
究，对于疫情前后的纵向研究较少。而且已有研
究大多针对普通中小学校的儿童、青少年，很少关
注到中职学生②，所得出的结论难以推广到这类特
殊群体。诚如上述，中职学生的身心发展正处于
由动荡期向成熟和稳定过渡的重要时期，负性生
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活事件所带来的压力更容易对其产生消极影
响［15］。同时，他们又较早地面临择业和就业的巨
大压力，因此，在学习、成长、生活和职业等方面更
容易产生心理与行为问题。疫情后( 以武汉为主
战场的全国本土疫情传播得到有效控制后) ，学生
解除隔离状态，逐渐返校复课。此时，进入一种更
为复杂的心理换挡期，尤其是那些心理健康水平
较低的学生，如果得不到及时有效的疏导和调节，
心理健康状况有可能加剧或恶化。因此，探讨新
冠疫情对中职学生心理健康的影响具有十分重要
的意义。我们采用中职生心理健康量表，对 711
名中职学生进行为期 12 个月的纵向研究，意在揭
示疫情前后他们在学习、成长、生活、职业等心理
健康方面的变化，为中职学生心理健康水平的提
高与促进提供实证依据。

( 一) 对象与方法
1．被试
采用方便取样的做法，在疫情前 ( 2019 年 9

月) 对某市一所中职学校 1807 名学生进行集体施
测，回收有效数据 1635 份。疫情后 ( 2020 年 10
月) 对 2181 名中职生进行调查，回收有效数据
1992 份。由于测量时间内涉及的毕业生( 924 人)
和新生( 1281 人) 分别缺少后测和前测数据，故将
其剔除。最后两次施测均有效的数据为 711 人，
其中男生 389 人、女生 322 人，商贸类专业 210 人、
旅游类专业 228 人、财经与公共服务类专业 116
人、现代技术制造类专业 159 人，被试平均年龄为
17. 28 岁( SD = 1. 11) 。

2．研究工具
采用俞国良等人编制的《中职生心理健康量

表》［16］，包括学习、生活、成长、职业四个分量表。
各分量表又包含五个维度，学习分量表分为学习
动机、学习习惯、环境适应性、体脑协调性、情绪感

受性;成长分量表分为社会自我、家庭自我、情绪
自我、自我描述、自我控制; 生活分量表分为同伴
关系、亲子关系、师生关系、自我描述、自我监控;
职业分量表分为职业兴趣、职业选择、职业价值
观、职业感受性、职业胜任感，共 20 个子维度、116
个条目，再采用李克特 5 点计分，得分越高，说明
心理越健康。本研究中总量表的内部一致性信度
为 0. 945，各分量表的内部一致性信度在 0. 839 ～
0. 875 之间。总量表和各分量表均具有较高的内
部一致性信度。验证性因素分析结果表明，该量
表具有较好的结构效度［17］。

3．施测过程
采用 ajex技术搭建施测平台，对学生填写的

内容和用时进行记录，便于无效数据的筛选。学
生在 PC端或移动端打开网址链接，即可进入施测
界面进行填写，在提交时将检查并自动跳转至空
白项处，所有条目填写完成才能提交成功。以班
级为单位进行集体施测，施测时间为 20 － 30 分
钟。

4．数据分析
采用 SPSS 22. 0 对数据进行处理，对心理健康

问题学生采用卡方检验，比较各维度上检出人数
的差异;采用配对样本 t 检验，考察心理健康在前
后测试中的分数差异; 采用重复测量方差分析，比
较心理健康水平在性别和专业类型上的差异。

( 二) 研究结果
1．初步分析
从表 1 可以看出，总分和各分量表之间显著

相关。相对于疫情前的总得分，疫情后心理健康
总得分有所下降( T2 ＜ T1) ，且其四个分维度得分
均呈下降趋势，说明疫情后心理健康总体水平有
所降低。其中，生活和职业分量表前后两次均值、
总分差异较大，变化最为明显。

表 1 总分及其各分量表的初步分析( n = 711)

M SD
总分 学习分量表 成长分量表 生活分量表 职业分量表

1 2 1 2 1 2 1 2 1 2

总分 T1 3． 58 0． 52 1

总分 T2 3． 50 0． 54 ． 532＊＊ 1

学习分量表 T1 3． 49 0． 63 ． 864＊＊ ． 404＊＊ 1

学习分量表 T2 3． 46 0． 62 ． 488＊＊ ． 876＊＊ ． 439＊＊ 1

成长分量表 T1 3． 34 0． 56 ． 919＊＊ ． 493＊＊ ． 743＊＊ ． 446＊＊ 1

成长分量表 T2 3． 33 0． 55 ． 508＊＊ ． 932＊＊ ． 363＊＊ ． 768＊＊ ． 519＊＊ 1

生活分量表 T1 3． 89 0． 58 ． 875＊＊ ． 492＊＊ ． 615＊＊ ． 403＊＊ ． 750＊＊ ． 457＊＊ 1

生活分量表 T2 3． 73 0． 63 ． 442＊＊ ． 894＊＊ ． 298＊＊ ． 658＊＊ ． 377＊＊ ． 785＊＊ ． 489＊＊ 1

职业分量表 T1 3． 64 0． 59 ． 903＊＊ ． 513＊＊ ． 702＊＊ ． 448＊＊ ． 762＊＊ ． 471＊＊ ． 772＊＊ ． 424＊＊ 1

职业分量表 T2 3． 50 0． 60 ． 493＊＊ ． 927＊＊ ． 365＊＊ ． 753＊＊ ． 445＊＊ ． 822＊＊ ． 433＊＊ ． 799＊＊ ． 521＊＊ 1

注: T1 代表疫情前，T2 代表疫情后。* P ＜0． 05，＊＊P ＜0． 01，下表同。
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2．心理健康水平在疫情前后的比较
采用配对样本 t 检验对中职生疫情前后心理

健康的得分进行比较( 见表 2) ，结果发现，疫情后
心理健康的总分显著低于疫情前。此外，在生活
和职业分量表上的得分疫情后显著低于疫情前，
而学习和成长分量表疫情前后差异不显著，说明
疫情前后其心理健康状况的变化主要体现在生活
和职业两个方面。进一步对各分量表下的子维度
进行分析，结果显示，生活分量表中各维度疫情前

得分均显著高于疫情后，职业分量表中除职业感
受性维度外，其余各维度疫情前得分均显著高于
疫情后。在学习分量表中，学习动机、体脑协调性
得分疫情前显著高于疫情后，而情绪感受性得分
疫情后显著高于疫情前; 在成长分量表中，情绪自
我得分疫情后显著高于疫情前，自我描述、自我监
控得分则是疫情前显著高于疫情后。说明在有关
情绪的维度上，疫情后显著变好。

表 2 配对样本 t检验

维度 M SD t 维度 M SD t

总分 9． 197 59． 72 4． 106＊＊

学习分量表 0． 786 18． 504 1． 133 生活分量表 4． 25 17． 107 6． 625＊＊

学习动机 0． 962 3． 305 7． 762＊＊ 同伴关系 1． 222 7． 586 4． 296＊＊

学习习惯 － 0． 028 7． 229 － 0． 104 亲子关系 0． 814 5． 058 4． 293＊＊

环境适应性 0． 046 6． 079 0． 204 师生关系 0． 681 2． 633 6． 894＊＊

体脑协调性 0． 759 3． 539 5． 722＊＊ 行为习惯 1． 006 4． 052 6． 617＊＊

情绪感受性 － 0． 954 4． 169 － 6． 1＊＊ 生活自理 0． 527 2． 805 5． 013＊＊

成长分量表 0． 156 17． 89 0． 233 职业分量表 4． 004 15． 743 6． 782＊＊

社会自我 0． 117 2． 961 1． 051 职业兴趣 0． 902 3． 293 7． 301＊＊

家庭自我 0． 007 3． 038 0． 062 职业选择 0． 662 2． 469 7． 154＊＊

情绪自我 － 1． 449 7． 995 － 4． 831＊＊ 职业价值观 0． 799 3． 944 5． 401＊＊

自我描述 0． 775 6． 554 3． 153＊＊ 职业感受性 0． 335 6． 419 1． 39

自我监控 0． 706 5． 576 3． 376＊＊ 职业胜任感 1． 307 6． 837 5． 096* *

3．心理健康问题人数在疫情前后的比较
按照中职生心理健康量表的常模标准，筛选

出疫情前后低于常模分值的人数( 见表 3) 。结果
发现，总体存在心理健康问题的人数在疫情前多
于疫情后( 10. 9% ＞ 8. 6% ) ，即疫情后心理不健
康的学生数量有所减少。在各分量表中，疫情前
成长分量表中心理健康问题人数占比最多
( 4. 8% ) ，而疫情后生活分量表人数占比最多
( 2. 5% ) 。说明在疫情前影响中职生心理健康水
平的首要因素是成长问题，而疫情后转为生活问
题。从不同专业看，疫情前后占比最高的都是财

经与公共服务类专业( 不低于 12. 9% ) ，而最低的
疫情前是商贸类专业( 7. 1% ) ，疫情后是现代技术
制造类专业( 6. 9% ) 。说明疫情后现代技术制造
类专业的学生心理健康水平有所恢复。

卡方检验结果显示，学习分量表和成长分量
表上心理健康问题学生人数疫情前后差异显著( P
= 0. 03，P = 0. 007 ) ，均表现为疫情前显著高于疫
情后，说明疫情后学生在学习和成长方面有一定
改观，反映了重大危机事件对学生影响有利的一
面。

表 3 不同专业低于常模标准的人数在疫情前后的卡方检验

商贸部 旅游部 现代技术
制造部

财经与公共
服务部 占比( % )

前 后 前 后 前 后 前 后 前 后
χ2

总分 1 1 5 2 1 2 1 3 1． 1 1． 1 0． 00

学习分量表 1 1 3 0 4 0 1 1 1． 3 0． 3 4． 49*

成长分量表 7 4 13 5 6 3 8 4 4． 8 2． 3 6． 72＊＊

生活分量表 3 7 4 5 2 4 1 2 1． 4 2． 5 2． 33

职业分量表 3 5 5 5 3 2 5 5 2． 3 2． 4 0． 03

占比( % ) 7． 1 8． 6 13． 2 7． 5 10． 1 6． 9 13． 8 12． 9 10． 9 8． 6
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4．心理健康水平在性别及专业类型上的差异
首先，采用 2( 性别: 男 vs 女) × 2 ( 时间: 疫情

前 vs 疫情后) 混合设计方差分析发现，时间主效
应显著( F( 1，709) = 15. 73，p ＜ 0. 01) ，即无论是
男生还是女生，其疫情前的心理健康水平均好于
疫情后;性别主效应显著( F ( 1，709 ) = 6. 87，p ＜
0. 01) ，即无论是疫情前还是疫情后，女生心理健
康水平比男生要差; 性别与时间的交互作用不显
著( F( 1，709) = 1. 72，p ＞ 0. 05) 。

其次，采用 2( 时间:疫情前 vs疫情后) × 4( 专
业类型:商贸 vs 旅游 vs 现代技术制造 vs 财经与
公共服务) 混合设计方差分析，结果显示，时间主

效应显著( F ( 1，709 ) = 17. 69，p ＜ 0. 01 ) ，专业类
型主效应显著( F( 1，709 ) = 5. 16，p ＜ 0. 05 ) ，时间
与专业类型的交互效应显著( F( 3，709) = 4. 86，p
＜ 0. 05) 。经简单效应分析发现，疫情前各专业类
型之间差异不显著 ( p ＞ 0. 05 ) ，而在疫情后现代
技术制造类专业心理健康得分均高于其他三个专
业得分( p = 0. 03，p = 0. 02，p = 0. 03 ) 。在时间水
平上，除了现代技术制造类专业疫情前后变化不
显著( p = 0. 98 ) ，商贸、旅游以及财经与公共服务
类专业学生疫情前的心理健康得分均显著高于疫
情后，详见表 4。

表 4 简单效应分析结果

时间 专业 P 专业 时间 P

T1 商贸 旅游 0． 771

现代技术制造 0． 599 商贸 0． 008

财经与公共服务 0． 999 旅游 TI － T2 0． 005

旅游 现代技术制造 0． 462 现代技术制造 0． 989

财经与公共服务 0． 803 财经与公共服务 0． 016

现代技术制造 财经与公共服务 0． 652

T2 商贸 旅游 0． 674

现代技术制造 0． 031

财经与公共服务 0． 727

旅游 现代技术制造 0． 019

财经与公共服务 0． 986

现代技术制造 财经与公共服务 0． 030

通过上述分析发现: ( 1) 在新冠肺炎疫情影响
下，中职学生心理健康总分，以及生活和职业分量
表上的得分在疫情后显著降低; ( 2) 卡方检验结果
显示，在学习和成长分量表上得分低于常模的学
生疫情后显著减少，即心理健康问题学生在疫情
后减少; ( 3) 重复测量方差分析结果表明，疫情前
后、性别、专业类型的主效应显著，并且时间和专
业类型的交互效应显著。这些结果表明，相比疫
情前，疫情后中职生的心理健康水平显著变差，尤
其是在生活和职业方面。此外，在不同专业和性
别上存在显著差异。具体而言，男生优于女生，现
代技术制造类专业学生的心理健康水平显著高于
商贸、旅游和财经与公共服务类专业。

三、中职学生心理健康教育状况的提高与促进
毫无疑问，新冠疫情作为一种重大危机事件，

对中职学生心理健康状况的影响有其消极的一
面，但也存在积极正向的方面，可谓危机并存、危
可转机。“后疫情时代”并不意味着疫情的终结，

而是需要中职学校从被动防御外部冲击的阶段转
向主动响应学生一些不确定性问题的新时期，切
实提高学生的心理健康水平，为职业教育高质量
发展赋能。

( 一) 加强心理健康教育，整体提升中职学生
心理健康水平

研究发现，整体上中职学生的心理健康水平
疫情后显著降低，即重大危机事件对中职学生的
心理健康有显著的负效应。根据文化进化理论，
负性偏向是进化形成的一种心理机能，构成了各
类突发事件爆发、演化背后的心理机制［18］，使个体
给予负性实体( 如事件、物体等) 更大的权重，并在
注意、记忆、情绪中保留下来［19］。新冠疫情作为重
大危机事件，对其持续的关注和负面的情绪反应，
严重影响了中职学生的心理健康状况。研究中还
发现，疫情对中职学生生活和职业方面的影响最
为明显。生活上主要体现在人际关系方面，疫情
后的水平显著变差，这与已有研究结果类似［20］。
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从“液态现代性”理论 ( Liquid modernity ) 视角来
看，长期的地源性隔离后，会加剧人们之间的心理
隔离和阻断，产生人际的疏离，影响个体心理健康
水平［21］。中职生因隔离所产生的社交活动的缺
失，使其返校复课后，人际关系处于重新建立和调
整阶段。此外，家庭是孩子成长的第一场所，良好
的亲子关系有助于孩子在发展过程中获取物质资
源和心理情感上的支持。但当亲子之间长期处于
分离状态或亲子之间沟通不畅、父母关系紧张，难
免发生冲突致使关系恶化，同时重大危机事件使
得家长可能经历经济损失、情感损伤甚至失业下
岗，也会对孩子形成持久的情绪影响。因此，无论
是在生活上还是求职上，中职学生都处于相对劣
势的地位。危机事件发生后，人们往往注重对创
伤后应激障碍的个体给予心理上援助，忽略了其
他非应激障碍的个体，而这部分学生往往占了绝
大多数，应当引起重视。

每个学生都对健康和成长有着自我关注和需
要，心理健康更是直接影响着个体毕生的发展。
心理健康蕴含着丰富的潜能，是推动自身目标能
够实现的因素之一，也是个体以积极、有效的方式
应对重大危机事件的重要表征。因此，应充分考
虑这一群体的特殊需求与资源可及性，通过全面
加强心理健康教育，增强学生心理复原力，整体提
高中职学生心理健康教育效能［22］，最大程度地缓
解或消除重大危机事件对他们心理健康造成的消
极影响。此外，应整合各种心理健康教育、咨询和
治疗机构的资源，建立信息资源共享平台，让学生
在遇到心理问题时能自由获取所需要的资源，及
时进行自我教育、自我治疗。对一些典型的普遍
性问题，如心理健康与学习的关系、环境适应问
题、青春期问题、情感和恋爱问题等，可以通过相
关主题的科普宣传、心理健康课堂教学、主题讲
座、团体活动、角色扮演游戏、专业心理咨询与治
疗等方式，探索出一套行之有效的心理健康教育
模式，帮助学生解决学习、自我成长、人际关系、生
活与社会适应等方面的困扰，并把心理健康教育
工作不断引向深入。可以说，加强心理健康教育
不只是为了解决学生当下面临的心理发展问题，
也是使每一位学生获得健康而幸福的生活以及使
劳动成为实现人自由而全面发展的重要手段［14］。

( 二) 转危为机，促进中职学生重大危机创伤
后成长

研究表明，在学习和成长分量表上得分低于
常模的学生疫情后显著减少。这可能是由于疫情
期间物理性隔离阻断了学生诸如人际社交、户外
活动等社会性连接，避免了多方诱惑的干扰，更加

专注在学习上。根据自我决定理论( Self － Decide
Theory) ，个体具有能动性，有自主选择或决定自己
行为的需要。学生长期在家自主学习，通过自我
监控，自主调节学习心态、学习行为、学习情感和
认知，满足了基本心理需要，改善了心理健康水
平［12］。此外，学习分量表中的情绪感受性、成长分
量表中的情绪自我在疫情后得分显著高于疫情
前，反映了学生更为积极的学习情绪体验，进而表
现出更高水平的心理健康状态。这可能是由于学
生在疫情后步入正常的校园学习，疫情期压抑的
情绪一定程度上得到了释放，再加上技能实训等
操作性环境的恢复和强化，个体更容易完成学习
任务，从而在学习中获得了更为积极的情感体验
和对自己情绪状态更合理的认识和调节［23］。可
见，重大危机事件虽然给学生正常的学习和生活
带来困难和挑战，但也能转化为有利于学生的一
些方面。积极青少年发展观认为，青少年在其成
长阶段是可塑的，即使是处境不利的青少年，也有
积极发展的潜能。根据史蒂芬·芬克的危机理
论，危机同时蕴含危险和机遇，并且两者可以相互
转化，即抓住机遇，便可能化危为机。

每一次危机事件的发生都提供了天然的教育
实验场所，是进行挫折教育、心理健康教育、生命
教育乃至社会责任感教育的契机，只有抓住一切
可能性，引导学生正确认知和调适重大危机下的
焦虑、恐惧等消极情绪，才能帮助学生创伤后成
长。如训练学生的自我控制能力，即个体对自己
心理与行为进行主动调控，特别是抑制短期冲动
以追求长远更大目标。研究者发现，情绪智力对
提高学业成绩、改进应对方式、促进心理健康均有
积极作用［24］。情绪智力是个体监控自己及他人的
情绪和情感，并识别、利用这些信息指导自己思想
和行为的能力，是促进个体心理健康和社会化发
展的动力源和调节器［25］。抓住这一培养和训练学
生学习毅力和情绪智力的天然机遇，通过逆境认知
的教育和引导，培养学生的成长性思维。面对重大
危机，坚强的毅力能使学生关注更高的目标，在完
成学习任务情况下，将个人理想与国家命运和前途
紧密相连，主动承担社会责任，把小我融入大我，凝
聚力量、阻抗危机，同时也缓冲危机事件带来的焦
虑、抑郁等负性情绪。此外，有研究者发现，那些因
重大危机事件而长期处于困境和心理压力之下，却
仍能保持健康、积极情绪并且适应能力良好的学
生，可能具有某些保护性因子，从而得以在遭遇重
大危机事件后免除身心障碍的危险［26］，心理韧性(
resilience) 就是其一。心理韧性是个体在遭遇压力、
逆境、悲剧、威胁或其他重大危机事件时的良好适
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应，它意味着在困难经历中个体仍能调动积极资源
有效应对，是维护个体心理健康的重要保护变
量［27］。因此，培养学生的心理韧性、自我控制能力、
情绪智力等内源性心理资本，不仅有利于学生在突
发危机事件前期的自救，更有助于管理部门针对性
提供支持与心理疏导。

( 三) 重视群体差异，培养学生健全人格
中职学生既有面对重大危机的脆弱性，又有

在危机中成长的可塑性，因而重大危机事件对其
心理健康状况的影响具有显著的差异性，主要体
现在:

一是性别差异。研究发现，总体上中职学生
的心理健康水平普遍降低，但女生的心理健康水
平较男生更差，这与已有研究结果一致［28］，且为性
别差异的混乱提供了新的有力证据。由于女生较
男生对情绪的感知能力更强，更倾向于表露负面
的情感［29］，同时女生较男生的共情能力更强［30］，
神经系统具有较大的兴奋性，对任何刺激反应都
比较敏感，使得女性更易受到相关负性事件的影
响，引起情绪波动。而且女性平常较男性有更密
切的社会关系网络，在重大危机事件发生时，对其
中人际关系所发生的变化感受更加强烈。也有研
究发现，男生独立处理问题、解决问题的能力较女
生强，这可能与男性较女性在日常家庭、学校教育
培养中，自小由于刻板印象的影响被教育为要自
立、自强，而女生会更多地寻求情感性、精神性的
支持与帮助，即使面对同样的事件，女性的反应强
度也高于男性［31］。在中职学校，大部分专业须具
有较强的动手操作能力，来应对机械化实训课程，
在这方面男生较女生能更好地适应职校生活，心
理健康水平也更高。尊重学生的性别差异，就是
尊重学生发展的客观规律，提供适合不同性别的
心理健康教育，才能切实提高学生的心理健康水
平。

二是专业类型的差异。研究结果显示，商贸、
旅游和财经与公共服务类专业学生心理健康水平
在疫情前后均有显著差异，并且时间与专业类型
之间存在交互作用。简单效应分析发现，疫情后
现代技术制造专业类学生心理健康水平优于其他
三类专业的学生。这可能是疫情期间许多国家执
行封锁或行动控制令，导致商贸往来、出游等一度
处于停滞状态，对经济、旅游、贸易和教育等行业
造成重创，该类专业的学生毕业可能面临更多就
业困难的问题。而作为世界制造业大国的中国，现
代技术制造在疫情期间发挥着重要作用，如口罩、
呼吸机、酒精、消毒液、防护服等医用物资的高效率
生产，以及疫情后有序复工复产，都凸显出现代技

术制造的不可或缺。而且不断学习新技能带来的
新奇感、兴奋感和成就感，提升了该专业学生的职
业感受性和社会适应力，相信这类工作更具成长、
自主的潜力［32］，在一定程度上缓解了疫情带来的心
理压力和焦虑等负性情绪。此外，理工科式的认知
思维让他们在面对重大社会危机事件时表现得较
为客观、冷静，能够运用所掌握的知识与技能进行
理性分析、科学判断，对就业前景较为乐观，因而其
心理健康水平也更高。

积极青少年发展观认为，每一个青少年都有
健康发展的潜质，青少年时期也是构建自我认同、
培养健全人格的重要时期。健全人格是更高层次
的心理健康，而人格的形成与其所接受的教育密
切相关。因此，要重视不同性别学生健全人格的
培养，更多关注重大危机事件对女生心理健康状
况的影响，提供适合的心理健康教育，引导她们形
成客观、积极的自我认知与评价，理性看待重大危
机事件带来的暂时性困扰，并进行合理的归因，从
而缓解不良情绪造成的负面影响。此外，健全人
格需要培养学生积极的心理品质，如坚韧、乐观、
积极、自信、自主等，这些都是帮助中职学生应对
和摆脱困境的内在资源。因此，在具体教育实践
中，应发挥中职学生较强的实践能力，引导其进行
自主探索和创造性人格培养，寻找摆脱困境的最
佳路径，不断提升成就动机和专业自信，并获得积
极的自我认同。当然，充足、高质量的社会实践和
实习实训机会是中职学生建立专业自信、适应社
会的先决条件和有力保障。因此，建立职业学校
与企业联合培养人才的长效机制，规范实习实训
管理，提高实习实训质量，帮助学生习得一技之
长，树立“天生我材必有用”的职业信念，是缓解重
大危机事件给中职学生带来潜在职业危机与心理
健康问题的关键抓手。

注释:
①2021 年 10 月，中共中央办公厅、国务院办公厅印发的《关

于推动现代职业教育高质量发展的意见》，强调到 2025 年，职业教
育吸引力和培养质量显著提高。

② 根据国家统计局最新资料，我国现有中等职业教育学校
10078 所，中职学生人数近 2800 万 ( 其中，2020 年招生 644. 7 万
人，在校生 1663. 4 万人，毕业生 484. 9 万人) ，占整个高中阶段学
生人数的 40%以上( 具体参见国家统计局 2021 年 2 月 28 日发布
的“中华人民共和国 2020 年国民经济和社会发展统计公报”和
“2020 年中国统计年鉴”: http: / /www． stats． gov． cn / tjsj / zxfb /
202102 / t20210227 _1814154． html，http: / /www． stats． gov． cn / tjsj /
ndsj /2020 / indexch． htm) 。
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