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4．2O芦山地震后儿童心理问题 1例报告 
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1 病 例 

患儿，男，3岁，在4．20芦山地震后出现“情绪不稳， 

易惊吓，掐、抓家人 3天”，由家人联系心理救援人员要求 

进行心理干预。家属提供情况如下：患儿地震当天，由爷 

爷牵着自己及 7岁哥哥在散步，突然地震造成一厂区围墙 

倒塌 ，爷爷将患儿及哥哥护于胸前，爷爷当场死亡，哥哥脑 

袋被砸一伤 口，血流不止 ，被群众救出后 ，已死亡，患儿全 

身多处浅表软组织伤(无大碍 )。患儿亲眼 目睹爷爷死去 

及哥哥外伤流血惨状 ，后逐渐出现夜晚易惊 、不语、进食 

少，过分粘 自己母亲，要求寸步不离，其母上厕所也会哭 

闹、抓扯、扇耳光、掐母亲脖子等，甚至将 比自己大两岁的 

堂哥脸部抓伤，但对 自己不太亲密的亲戚 、邻居尚无动手 

行为。首次接触患儿时，情绪反应较冷漠 ，任何问话均不 

予回答，拒绝工作人员任何肢体接触，稍靠近时患儿有伤 

人现象。患儿父亲常年在新疆打工，母亲在 当地县城打 

工，每周回家一次，平素患儿多由爷爷照顾，与爷爷关系非 

常亲密，震后患儿曾数次提起想念爷爷，家人安慰其说： 

“爷爷出远门去了，过一段时间才会回来 ”，患儿则直接回 

应说：“爷爷就是死了，永远回不来了”。患儿平素性格较 

内向，兴趣不多，但喜欢看“喜洋洋”动画片，然而地震后 

断水、断电，无法看动画片。 

鉴于首次与患儿建立关系困难，工作人员与患儿家属 

沟通后，决定第二天再来。第二次，工作人员带去了患儿 

最喜欢的“喜洋洋”玩具，本对任何陌生人都不予理睬的 
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患儿，一看见该玩具时脸上立刻露出了笑容，并在工作人 

员的鼓励下开始对玩具进行填色、拼凑等，最后主动与工 

作人员交谈，互动游戏，并对工作人员的离去表示出不舍 

情感，整个过程中无任何情绪不稳、冲动及伤人行为。1 

周后再随访干预，其情绪相对稳定 ，睡眠可，对爷爷的思念 

不再如地震初期强烈 ，能与周围小朋友一起玩耍，对母亲 

的暂时分离能接受，无任何抓扯、掐卡行为。 

2 讨 论 

此个案系典型的儿童地震后心理问题，由于地震创伤 

远远超出了患儿的心理承受能力，同时患儿的心理发展水 

平决定了其言语表达情绪的能力相对滞后，故其更多表现 

为愤怒、行为退缩、攻击他人。寻找到适当的兴趣物品与 

患儿建立良好的关系是顺利开展心理干预非常关键的一 

步。其次，为患儿提供一个安全的环境尤其重要。由于患 

儿对分离、死亡等丧失行为的理解处于似懂非懂阶段，故 

应多加适当引导使其逐渐接受，而不是一味的否认 J。在 

此阶段，鼓励患儿通过画画、游戏等方式逐步恢复到地震 

前生活状态 ；同时处理好家属的负性情绪和不 良行为， 

以免影响强化患儿 ；最后还应避免媒体的过度关注。由于 

儿童有着较强的可塑性和康复能力，只需适 当弓I导，甚至 

观察性等待也是一种可行的办法 。 
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