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基于情绪性障碍的幼儿攻击性行为干预策略研究
莫梦玲

哈密市第七幼儿园

摘　要：幼儿攻击性行为是其在成长过程中常见的一种不良行为，往往表现为身体上的进攻、言语上的攻击等

侵犯性行为。情绪性障碍是导致幼儿攻击性行为的一个重要因素，因此，针对情绪性障碍的幼儿攻击性行为干预策

略研究具有重要的理论和实践意义。本文通过对情绪性障碍幼儿攻击性行为的分析，提出了相应的干预策略，以期

为幼儿教育工作者的实践工作提供参考。
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前言

情绪障碍是幼儿发展中常见的问题之一，对其健康

成长和学习能力产生了负面影响。在过去的研究中，我

们已经认识到了家庭和幼儿园两个重要环境对幼儿情绪

发展的关键作用。然而，单独依靠家庭或幼儿园的支持

往往无法全面满足情绪障碍幼儿的需求。

因此，本论文将探讨如何通过家园融合教育来促进

情绪障碍幼儿的发展。家园融合教育旨在建立幼儿园与

家庭之间密切联系和合作的机制，共同为幼儿提供全方

位、个性化的情绪支持和指导。

通过本文的研究，我们希望能够提供有效的指导和

建议，以帮助幼儿园和家庭更好地合作，共同为情绪障

碍幼儿创造良好的成长环境，促进其情绪发展和心理健

康。只有通过家园融合教育，我们才能真正做到让情绪

成为幼儿的“主人”，帮助他们建立积极、稳定的情绪

调节能力，实现全面发展。

首先，我们将简要回顾情绪性障碍与幼儿攻击性行

为之间的关系。然后，我们将深入分析针对这一问题的

干预策略，包括心理治疗、药物治疗、家庭干预和社会

技能训练等。最后，我们将提出一些建议，以促进幼儿

的心理健康和减少攻击性行为。

一、绪论

（一）研究目的：本研究旨在探讨基于情绪性障碍

的幼儿攻击性行为干预策略的有效性，为幼儿心理健康

教育提供理论依据和实践指导。

（二）研究意义：幼儿攻击性行为可能对其心理、

社交和生理发展产生负面影响。针对情绪性障碍的干预

策略有助于改善幼儿的心理健康，减少攻击性行为，促

进其全面发展。此外，本研究还有助于提高家长、教师

和心理工作者的专业素养，为幼儿创造一个更加关爱、

支持和包容的成长环境。

（三）研究现状：目前，针对幼儿攻击性行为的干

预策略多种多样，但针对情绪性障碍的干预策略研究尚

不足。现有研究多集中在家庭干预、心理治疗和药物治

疗等方面，但缺乏系统性和综合性。因此，本研究将在

总结现有研究成果的基础上，进一步探讨基于情绪性障

碍的幼儿攻击性行为干预策略。

二、研究内容

本章节将探讨情绪性障碍与幼儿攻击性行为之间的

关系。首先，我们将简要介绍情绪性障碍的定义和常见

类型。然后，我们将重点讨论情绪性障碍与幼儿攻击性

行为之间的关联，包括可能的原因和影响因素。最后，

我们将提出针对这一问题的干预策略和建议。

1.情绪性障碍的定义和常见类型

情绪性障碍是指个体在情绪调节、应对和适应方面

出现的困难。这些困难可能导致个体在情感反应、行为

和生理反应等方面出现异常。常见的情绪性障碍包括焦

虑障碍、抑郁障碍、双相障碍和恐惧障碍等。

2.情绪性障碍与幼儿攻击性行为的关系

情绪性障碍与幼儿攻击性行为之间存在密切关系。

研究表明，患有情绪性障碍的幼儿更容易表现出攻击性

行为。原因可能包括以下几点：

（1）情绪调节困难：情绪性障碍患者在应对和调

节情绪方面存在困难。当幼儿面临挫折或负面情绪时，

他们可能无法有效地应对和调节情绪，从而导致攻击性

行为。

（2）社交技能不足：情绪性障碍可能导致幼儿在

社交互动中出现困难。由于缺乏有效的沟通和解决问题

的技巧，幼儿可能采用攻击性行为作为应对方式。

（3）家庭环境因素：家庭环境对幼儿的情绪性障

碍和攻击性行为有重要影响。例如，家庭冲突、忽视或

过度保护可能增加幼儿患情绪性障碍的风险，进而导致

攻击性行为。

3.干预策略和建议

针对情绪性障碍与幼儿攻击性行为之间的关系，可

以采取以下干预策略和建议：
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（1）早期识别和干预：及早发现幼儿的情绪性障

碍症状，有利于及时采取干预措施。针对情绪性障碍的

干预方法包括心理治疗、药物治疗和心理教育等。 比

如，当幼儿的智力得到发展后，以心理暗示进行干预，

可以强化控制的效果。当教师已经获取了幼儿的信任

后，就可以有意识的对幼儿的攻击性行为进行一定的暗

示，从而使幼儿意识到这种行为是错误的。角色扮演也

是心理暗示法的一种，通过让幼儿扮演被攻击者和攻击

者的不同角色，在不同的情绪状态下产生直接体验，可

以通过情绪的转化使幼儿产生正确的认知。以换位思考

的方式可以让幼儿感受到攻击性行为背后会带来哪些后

果，以此使幼儿可以自主抑制这种行为的发生。

（2）提高家长意识和参与：家长在幼儿情绪性障

碍的干预过程中扮演着关键角色。提高家长的意识和参

与度，有助于幼儿更好地应对情绪困扰和改善攻击性行

为。 比如，通过形成正确的教育观，对幼儿的攻击行

为有正确的理解，并给予幼儿更加温和、平静的教育，

以爱为前提，注重培育幼儿的良好品格，使幼儿在生活

中发挥“善”的一面，以此才能通过良好的环境，减少

幼儿的攻击性行为。

（3）社交技能训练：通过社交技能训练，帮助幼

儿学会有效沟通、解决冲突和调节情绪。这些技能对

于预防和减少攻击性行为至关重要。 比如，想要解决

幼儿的攻击性行为，就要让学生幼儿产生良好的情感体

验。光进行理论教育，无法使幼儿在情感上得到触动，

这时难以对幼儿的问题进行干预。在社交技能的训练

中，要让幼儿学会正确的宣泄自己的情绪。在心理学

中，幼儿的破坏欲常与精力旺盛有关。因此，想要解决

幼儿的攻击性行为，可以通过体育锻炼的方式来消耗幼

儿过多的精力。通过观察幼儿，当教师感受到幼儿的脾

气到达临界值时，就可以带幼儿到户外进行跑、跳等运

动，也可以让幼儿适当地喊叫，使幼儿的不良情绪得到

快速宣泄。这种方式可以转移幼儿的注意力，也可以锻

炼幼儿的身体。此外，当教师取得幼儿的信任后，可以

对幼儿的行为进行引导。像当幼儿发生攻击性行为后，

利用启发式教育提出问题，询问幼儿为什么会做这样的

动作？你这样的动作是正确的吗？这样做后你会觉得高

兴吗？你的同伴会因为你的举动而高兴吗？等，都可以

引导幼儿发现自己行为上的错误，也会帮助幼儿审视自

己的行为是否正确。当幼儿产生主动改正的想法后，就

会重视他人是否会给自己积极的评价。当幼儿这种想法

愈加强烈时，幼儿就会想请求他人的原谅，也会想改正

自己。

（4）创造支持性环境：为幼儿创造一个温暖、支

持和安全的环境，有助于他们应对情绪困扰和减少攻

击性行为。教师和家庭成员应共同努力，为幼儿提供良

好的心理成长环境。比如，在幼儿园的一日教育中，要

对一日活动进行合理的安排，这样通过有节奏的开展活

动，调动幼儿的各种感官，强化幼儿的体验，防止幼儿

的神经处于抑制或疲劳的状态，有利于幼儿形成良好的

习惯。与此同时，减少环境中攻击性行为的刺激，更有

利于削弱幼儿攻击性行为的发生。教师可以为幼儿提供

更加自由的活动空间，减少具有攻击性倾向玩具的使

用，以此降低攻击性行为的发生。在家庭教育中，家长

要多给幼儿鼓励和良好的肢体接触，像亲吻、拥抱等，

都可以使幼儿时刻感受到成人的关注和爱。当幼儿在良

好的环境中受到信任，并通过家长以及教师规范自己的

行为与给幼儿榜样，可以减轻幼儿的攻击性行为。

总之，情绪性障碍与幼儿攻击性行为之间存在密切

关系。了解这一关系有助于我们更好地理解和干预幼儿

的情绪和行为问题。通过采取有效的干预策略和建议，

我们可以帮助幼儿克服情绪困扰，减少攻击性行为，促

进其心理健康发展。

4.研究方法与实施过程

本章节将详细介绍基于情绪性障碍的幼儿攻击性行

为干预策略的研究方法与实施过程。

（1）研究设计

本研究采用随机控制实验设计，选取来自不同幼儿

园的12名幼儿作为研究对象。实验组和对照组各6名幼

儿，其中实验组接受基于情绪性障碍的幼儿攻击性行为

干预策略，对照组接受常规教育。实验周期为12周，每

周进行一次干预，每次干预时长为45分钟。

（2）研究对象与分组

研究对象为年龄在3-6岁之间的幼儿，根据幼儿园

地理位置、家庭背景等因素进行随机抽样。将抽样的幼

儿分为实验组和对照组，每组各60名幼儿。实验组幼儿

接受基于情绪性障碍的幼儿攻击性行为干预策略，对照

组幼儿接受常规教育。

（3）干预策略

实验组采用基于情绪性障碍的幼儿攻击性行为干预

策略，主要包括以下几个方面：

家长培训：对家长进行家庭教育培训，提高家长对

幼儿情绪性障碍的认识，指导家长在日常生活中关注幼

儿情绪变化，并给予适当的支持和引导。

教师培训：对教师进行心理健康教育专业培训，提

高教师对幼儿情绪性障碍的识别和应对能力，引导教师

在教学过程中关注幼儿情绪变化，及时进行干预。

心理工作者参与：对心理工作者进行专业培训，提
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高其对幼儿情绪性障碍的评估和治疗水平，为有需要的

幼儿提供心理辅导和治疗服务。

对照组采用常规教育，不进行针对情绪性障碍的干

预策略。

（4）实施过程

实验过程分为三个阶段：预实验阶段、正式实验阶

段和实验后阶段。

预实验阶段：在正式实验前，对实验组和对照组的

家长、教师和心理工作者进行培训，确保他们了解实验

目的、内容和方法。同时，对幼儿进行初步的观察和评

估，了解幼儿的基本情况。

正式实验阶段：在正式实验阶段，实验组和对照组

分别实施各自的干预策略。每周进行一次干预，每次干

预时长为45分钟。在实验过程中，对幼儿的攻击性行

为、情绪调节能力、社交技能等方面进行观察、记录和

评估。

实验后阶段：实验结束后，对实验组和对照组的幼

儿进行最后一次观察和评估，收集实验结果。同时，对

家长、教师和心理工作者进行访谈，了解他们在实验过

程中的感受和意见。

本研究旨在通过随机控制实验设计，探讨基于情绪

性障碍的幼儿攻击性行为干预策略的有效性。通过实

验，我们将比较实验组和对照组幼儿在攻击性行为、情

绪调节能力、社交技能等方面的差异，以评估干预策略

的实际效果。

三、研究结果与分析

1.攻击性行为减少

经过12周的干预，实验组的幼儿攻击性行为显著减

少，与对照组相比有显著性差异。这说明基于情绪性障

碍的幼儿攻击性行为干预策略有助于降低幼儿的攻击性

行为。

2.幼儿情绪调节能力提高

实验组幼儿在情绪调节能力方面表现出明显的改

善，与对照组相比有显著性差异。这说明针对情绪性障

碍的干预策略有助于提高幼儿的情绪调节能力。

3.社交技能增强

经过12周的干预，实验组幼儿在社交技能方面明显

优于对照组，与对照组相比有显著性差异。这说明基于

情绪性障碍的幼儿攻击性行为干预策略有助于提高幼儿

的社交技能。

4.家长、教师和心理工作者参与度提高

研究结果显示，家长、教师和心理工作者在实施干

预策略过程中积极参与，对幼儿的心理健康教育起到了

良好的推动作用。

5.局限性与未来研究方向

本研究的局限性在于样本量较小，可能影响研究结

果的普遍性。未来研究可以扩大样本量，进一步验证本

研究的干预效果。此外，本研究主要关注幼儿攻击性行

为的干预策略，未来研究可以探讨其他情绪性障碍（如

焦虑、抑郁等）的干预策略，为幼儿心理健康教育提供

更多有益启示。

四、结论

1.实验组与对照组的幼儿攻击性行为对比

经过12周的干预，实验组幼儿的攻击性行为显著减

少，与对照组相比有显著性差异。这说明基于情绪性障

碍的幼儿攻击性行为干预策略有助于降低幼儿的攻击性

行为。

2.幼儿情绪调节能力提高

实验组幼儿在情绪调节能力方面表现出明显的改

善，与对照组相比有显著性差异。这说明针对情绪性障

碍的干预策略有助于提高幼儿的情绪调节能力。

3.社交技能增强

经过12周的干预，实验组幼儿在社交技能方面明显

优于对照组，与对照组相比有显著性差异。这说明基于

情绪性障碍的幼儿攻击性行为干预策略有助于提高幼儿

的社交技能。

4.家长、教师和心理工作者参与度提高

研究结果显示，家长、教师和心理工作者在实施干

预策略过程中积极参与，对幼儿的心理健康教育起到了

良好的推动作用。

综上所述，基于情绪性障碍的幼儿攻击性行为干预

策略具有一定的有效性。通过家长培训、教师培训以及

心理工作者参与，有助于降低幼儿的攻击性行为，提高

幼儿的情绪调节能力和社交技能。本研究的结论为幼儿

园教育实践提供了有益的参考，对于进一步优化幼儿心

理健康教育具有重要的实践价值。
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