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孤独症谱系障碍儿童感觉特征与行为问题的相关性

许占斌1，倪钰飞1，徐小晶1，王飞英1，顾秋燕1，江琤琤1，王佳2

1．南通大学附属妇幼保健院儿童保健科，江苏 226018; 2．哈尔滨医科大学公共卫生学院儿少卫生与妇幼保健教研室

【摘要】 目的 了解孤独症谱系障碍( autism spectrum disorder，ASD) 儿童感觉特征情况，并探索其与行为问题的关联，为
ASD儿童早期诊断、综合干预提供参考依据。方法 采用横断面调查，于 2021年 9月至 2022年 2月收集南通市康复机构
训练的 193名 ASD儿童作为受试对象，采用简化版感觉特征问卷( SSP ) 、Conners 父母用症状问卷( PSQ) 对患儿进行问卷
调查。结果 193名 ASD儿童中感觉特征总分异常的儿童有 106名，异常率为 54．9%，其中可能异常 45 名( 23．3%) ，明显
异常 61名( 31．6%) ，7个维度中听觉过滤异常率最高，达到 85．0%，其余依次为力量低下 /虚弱、运动敏感、味觉 /嗅觉敏感、
低反应 /寻求感觉、视觉 /听觉敏感、触觉敏感，感觉异常总发生率为 93．3%。不同感觉异常程度 ASD儿童 PSQ得分中品行
问题、学习问题、心身障碍、冲动多动、焦虑和多动指数 6个维度比较差异均有统计学意义( H值分别为 38．89，38．90，19．53，
46．34，34．54，54．90，P值均＜0．01) ，并且随着 ASD 儿童感觉异常加重，PSQ 各维度得分均提高; SSP 总分与 PSQ 中品行问
题、学习问题、心身障碍、冲动多动、焦虑和多动指数 6 个维度均呈负相关( r 值分别为－0．53，－0．50，－0．32，－0．55，－0．43，
－0．61，P值均＜0．01) 。结论 ASD儿童普遍存在感觉异常，且随着感觉异常的加重行为问题表现越明显，ASD儿童感觉异
常与行为问题呈正相关，在今后的诊疗过程中要更多关注 ASD儿童的感觉异常特征。
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Correlation between sensory characteristics and behavioral problems in children with autism spectrum disorder /XU Zhan-
bin* ，NI Yufei，XU Xiaojing，WANG Feiying，GU Qiuyan，JIANG Chengcheng，WANG Jia．* Child Health Section，Affiliated Ma-
ternity and Child Health Care Hospital of Nantong University，Nantong ( 226018) ，Jiangsu Province，China
【Abstract】 Objective To understand sensory characteristics and its correlation with behavioral problems among children with
autism spectrum disorder ( ASD) ，so as to provide reference basis for early diagnosis and comprehensive intervention of ASD chil-
dren． Methods Using cross-sectional survey，193 ASD children trained by Nantong rehabilitation institutions were recruited from
September 2021 to February 2022． All children were investigated with the Short Sensory Profile ( SSP) and Parent Symptom Ques-
tionnaire ( PSQ) ． Ｒesults Among the 193 ASD children，106 ( 54．9%) children had abnormal sensory characteristics，including
45 ( 23．3%) with possible abnormalities and 61 ( 31．6%) with obvious abnormalities． The abnormal rate of auditory filtering was
the highest in the seven dimensions，reaching 85．0%，followed by low strength /weakness，motor sensitivity，taste /smell sensitivity，
low response /seeking sensation，vision /hearing sensitivity and tactile sensitivity． The total incidence of sensory abnormalities was
93．3%． There were significant differences in six dimensions of PSQ scale scores of ASD children with different degrees of sensory
abnormalities，including conduct problems，learning problems，psychosomatic disorders，impulsive hyperactivity，anxiety and hy-
peractivity index ( H= 38．89，38．90，19．53，46．34，34．54，54．90，P＜0．01) ． With the aggravation of sensory abnormalities in chil-
dren with ASD，the scores of all dimensions of the PSQ scale increased significantly． The total score of SSP was negatively correla-
ted with the six dimensions of conduct problems，learning problems，psychosomatic disorders，impulsive hyperactivity，anxiety and
hyperactivity index in PSQ ( r= －0．53，－0．50，－0．32，－0．55，－0．43，－0．61，P＜0．01) ． Conclusion ASD children generally
have sensory abnormalities，which coincide with severity of behavioral problems． There is a positive correlation between sensory ab-
normalities and behavioral problems in ASD children． More attention should be paid to the abnormal sensory characteristics of chil-
dren with ASD in the future diagnosis and treatment process．
【Keywords】 Autistic disorder; Sensation; Behavior;Mental health; Child

孤独症谱系障碍( autism spectrum disorder，ASD)
是一组幼儿期常见的神经发育障碍性疾病，以社会沟
通和社会交往能力缺陷为特征、伴有局限的兴趣以及

重复 /刻板行为，该病表型广泛，严重影响患者的生活
质量［1－2］。国内外最新研究表明，ASD 儿童普遍存在
感觉加工异常，如反应过度、反应不足和感觉渴求，且
感觉异常特征与患儿的临床症状和行为问题可能具
有相关性［3－5］。本次研究通过了解 ASD 儿童感觉特
征分布情况，并探索感觉异常特征是否与行为问题存
在相关性，为 ASD儿童早期诊断和综合干预提供科学
依据。
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1 对象与方法

1．1 对象 于 2021年 9月至 2022 年 2 月，以纳入南
通市定点机构康复治疗的 193 名 ASD 儿童作为受试
对象，全部受试儿童均经精神科或儿科医生明确诊
断，符合《精神障碍诊断统计手册》第 5 版( Diagnostic
and Statistical Manual of Mental Disorders Fifth Edition，
DSM－5) ［6］儿童孤独症诊断标准，同时排除有其他严
重疾病( 器质性、精神类疾病) 儿童。其中男童 151名，
女童 42名; 年龄范围 3．04 ～ 9．94 岁，平均年龄( 5．65±
1．59) 岁，按照简化版感觉特征问卷( Short Sensory Pro-
file，SSP) 总分得分情况将所有受试儿童分为基本正
常组( 155～190分，87 名) 、可能异常组( 142 ～ 154 分，
45名) 、明显异常组( 38 ～ 141 分，61 名) ，3 组儿童年
龄和性别比较差异均无统计学意义( F /χ2 值分别为
0．11，4．27，P值均＞0．05) 。本研究获得南通市妇幼保
健院伦理委员会批准( 伦理号 Y2021047) ，取得儿童
主要抚养人知情同意。
1．2 方法
1．2．1 评估工具及方法 ( 1) 简化版感觉特征问卷
( Short Sensory Profile，SSP) ［7－8］，是评估儿童感觉特征
最常用的问卷之一，适用于 3～10 岁儿童，该量表操作
简单易行，由儿童主要照顾者填写，包括触觉敏感、味
觉 /嗅觉敏感、运动敏感、低反应 /寻求感觉、听觉过
滤、力量低下 /虚弱、视觉 /听觉敏感 7 个维度，共计 38
个条目，根据题目中所述行为发生的频率，采用 1 ～ 5
级评分，将各维度得分按照相应范围划为 3个等级，包
括基本正常组、可能异常组、明显异常组，得分越低，
提示感觉异常越严重。感觉异常率由 SSP 结果 7 个
维度中有 1个及以上维度评分阳性人数 /总人数计算。
SSP 量表在国内具有良好的信效度，Cronbach α 系数
为 0．90，重测信度系数为 0．91。( 2) Conners 父母用症
状问卷( Parent Symptom Questionnaire，PSQ) ［9］，是常
用的评定儿童行为问题的量表，主要包括品行问题、
学习问题、心身障碍、冲动多动、焦虑和多动指数 6 个
维度，各维度得分超过 1．5或高于均数+2 个标准差视
为阳性，得分越高，行为问题越严重。PSQ 量表在国
内具有良好的信效度，Cronbach α系数为 0．93，重测信
度系数为 0．90。
1．2．2 质量控制 统一培训调查员，详细阐明本次研

究的目的、意义和流程，调查员熟悉问卷题目和内容，
并指导家长现场填写问卷，现场质控，问卷收集后由
专人对数据进行整理、分析，所有数据均经核查无误，
保证数据的真实性和可靠性。
1．3 统计学方法 采用 SPSS 21．0 软件进行统计分
析，计量资料用例数和百分比表示，率的比较采用 χ2

检验; 对于符合正态分布的数据，采用( x±s) 表示，组
间比较采用方差分析，对于不符合正态分布的数据，

采用 M( P25，P75 ) 表示，组间比较采用 Kruskal Wallis
检验; 采用 Spearman 相关分析变量之间的相关性，检
验水准 α= 0．05。

2 结果

2．1 ASD 儿童感觉特征分布 193 名 ASD 儿童中感
觉特征总分异常的儿童有 106名，异常率为 54．9%，其
中可能异常 45名( 23．3%) ，明显异常 61 名( 31．6%) 。
7个维度中听觉过滤异常率最高，达到 85．0% ( 164 /
193) ; 其次依次为力量低下 /虚弱( 60．6%，117 /193) 、
运动敏感( 43．0%，83 /193) 、味觉 /嗅觉敏感( 39．9%，
77 /193) 、低反应 /寻求感觉( 37．8%，73 /193) 、视觉 /听
觉敏感( 27．5%，53 /193) 、触觉敏感( 17．1%，33 /193) ，
感觉异常总发生率为 93．3%( 180 /193) 。见表 1。

表 1 ASD儿童感觉特征分布情况( n= 193)
Table 1 Distribution of sensory characteristics of ASD

children( n= 193)

感觉特征 基本正常 可能异常 明显异常
触觉敏感 160( 82．9) 16( 8．3) 17( 8．8)
味觉 /嗅觉敏感 116( 60．1) 31( 16．1) 46( 23．8)
运动敏感 110( 57．0) 53( 27．5) 30( 15．5)
低反应 /寻求感觉 120( 62．2) 28( 14．5) 45( 23．3)
听觉过滤 29( 15．0) 44( 22．8) 120( 62．2)
力量低下 /虚弱 76( 39．4) 28( 14．5) 89( 46．1)
视觉 /听觉敏感 140( 72．5) 32( 16．6) 21( 10．9)
总分 87( 45．1) 45( 23．3) 61( 31．6)

注: ( ) 内数字为构成比 /%。

2．2 不同感觉异常程度 ASD儿童 PSQ得分比较 感
觉特征基本正常组、可能异常组、明显异常组 ASD 儿
童在品行问题、学习问题、心身障碍、冲动多动、焦虑
和多动指数 6 个维度上得分差异均有统计学意义( P
值均＜0．01) ，并且随着 ASD 儿童感觉异常加重，PSQ
量表各维度得分明显提高。见表 2。

表 2 不同感觉异常程度 ASD儿童 PSQ量表得分比较［M( P25，P75) ］

Table 2 Comparison of PSQ scores of ASD children with different sensory characteristics［M( P25，P75) ］

感觉异常程度 人数 品行问题 学习问题 心身障碍 冲动多动 焦虑 多动指数
基本正常 87 0．50( 0．25，0．75) 1．25( 0．75，1．75) 0( 0，0．20) 0．75( 0．25，1．25) 0．25( 0，0．50) 0．90( 0．50，1．30)
可能异常 45 0．67( 0．42，1．00) 1．50( 1．00，2．00) 0．20( 0，0．20) 1．00( 0．75，1．75) 0．50( 0．25，0．88) 1．20( 0．90，1．60)
明显异常 61 1．08( 0．67，1．46) 2．00( 1．63，2．50) 0．30( 0，0．60) 1．75( 1．25，2．25) 0．75( 0．38，1．25) 1．70( 1．25，2．30)
H值 38．89 38．90 19．53 46．34 34．54 54．90
P值 ＜0．01 ＜0．01 ＜0．01 ＜0．01 ＜0．01 ＜0．01

2．3 ASD 儿童感觉特征与行为问题相关性 相关性 分析结果显示，SSP 总分与 PSQ 中品行问题、学习问
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题、心身障碍、冲动多动、焦虑和多动指数 6 个维度均
呈负相关( r 值分别为－ 0． 53，－ 0． 50，－ 0． 32，－ 0． 55，
－0．43，－0．61，P值均＜0．01) 。

3 讨论

ASD是儿童期严重的发育障碍性疾病，病因不
明，近年来 ASD因其不断升高的患病率及缺乏特效治
疗手段成为国内外学者积极攻克的难题，目前该病患
病群体庞大，已成为全球重视的公共卫生问题。
随着 DSM－5 将非典型感觉反应和感觉兴趣纳入

ADS的诊断标准中，使得 ASD儿童的感觉加工逐渐成
为该研究领域的新焦点［10－12］。Talcer 等［3］报道 96%
的 ASD患儿存在感觉加工困难，给患儿家庭带来沉重
的照顾者负担，尤其是对患儿的母亲。陈凯云等［13］报
道 ASD儿童感觉异常症状总发生率为 95．17%，且多
感觉域症状的发生率较高，约占 84．77%。本研究结果
显示，ASD儿童感觉异常总发生率为 93．3%，7 个维度
中听觉过滤异常率最高，达到 85．0%，与国内外最新研
究结论相符，说明 ASD 儿童感觉加工异常存在普遍
性，这也为 ASD儿童的早期诊断和制定综合治疗方案
提供了新思路［3，13］。

ASD是一组复杂的神经发育性疾病，目前对其神
经生物学机制知之甚少，所以许多研究都集中在与
ASD 症状相关的社交功能、沟通和认知困难上。
Scheerer等［14］报道 ASD 儿童的感觉异常会对患儿运
动功能、社交和认知能力造成不良影响，而且一直以
来 ASD儿童的行为问题发生率很高，ASD患儿常共病
注意缺陷多动障碍( attention deficit hyperactivity disor-
der，ADHD) ，临床上经常同时诊断［15－17］。国内最新
研究表明感觉异常程度严重的 ASD 儿童社交能力较
弱，饮食问题更多［18］。根据本次研究结果不同感觉异
常程度 ASD儿童 PSQ得分 6个维度差异明显，而且随
着感觉异常的加重，患儿 PSQ 各维度得分越高，行为
问题越严重，SSP 得分与 PSQ 各维度得分均呈负相
关。ASD儿童感觉加工异常背后的神经生物学机制，
以及触觉异常与 ASD症状之间的联系，目前可供参考
的研究甚少，国内外最新的研究表明，可能受患儿中
枢神经系统兴奋 /抑制平衡失调的影响，导致 ASD 儿
童处理感官信息的方式不同［19－20］。提示广大儿童保
健和儿童康复医务工作者要重视 ASD 患儿及健康儿
童的感知觉发育，从儿童的行为和表现上及时发现异
常，及时治疗，并能为患儿制定科学的、个体化的治疗
方案，积极促进儿童健康发展。
综上所述，ASD 儿童普遍存在感觉加工异常，并

且随着感觉异常的加重患儿行为问题越来越明显。
在今后的诊断、治疗和研究中应该更多关注 ASD儿童
的感觉异常，为 ASD 儿童的早期诊断、早期干预及制
定科学的治疗方案提供新的思路，积极促进所有儿童

健康成长，共享和谐社会。
本研究存在的不足: 第一，通过横断面调查患儿

的感觉特征和行为问题，可能产生回忆偏倚; 第二，通
过问卷调查评估患儿的感觉特征和行为表现，不能阐
明其中的神经生物学机制，需要在以后的研究中进一
步完善。
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