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厌学现象呈现逐年上升趋势，记者探究学生“不想上学”背后的深层原因

孩子表现很乖，眼里却没了光
一年级女生小A又一次在周一早晨崩溃大哭，

死死抱住家门不肯松手去上学。在学校心理教师提

供的沙盘游戏中，小A用玩具堆出一个被巨石压住

的小人：“我总怕做不好，怕老师批评……”

小A的案例并非孤例。近年来，学生厌学现象

呈现逐年上升趋势，从高中阶段蔓延至小学，甚至一

二年级学生。厌学，这个曾经可能被简单归咎于“懒

惰”或“叛逆”的现象，背后究竟隐藏着怎样的复杂成

因？又该如何破解？本报记者深入走访了医生、心

理教师、教育专家等，倾听厌学孩子及其家长的无奈

与挣扎，并结合权威调查数据，试图揭开这一困扰众

多家庭的教育迷思。

文/陈慕欢

一位小学心理老师在日常工作中
发现，抗拒上学的学生呈现低龄化趋
势。在小学两个关键阶段表现尤为突
出：一至二年级的入学适应期和五至
六年级的升学过渡期。

小A开学初期表现良好，然而国
庆假期结束后，她突然开始强烈抗拒
上学。令人困惑的是，小A在校表现
优秀，与同学相处融洽，看不出异常。
通过心理干预发现，这个孩子内心承
受着巨大的压力。

“她希望做到最好，害怕犯任何错
误，担心老师会批评她，这种焦虑在周
日晚上达到顶峰，导致周一早上的激
烈抗拒。”一位小学心理老师解释道。
通过为期三个月的沙盘游戏治疗和家
校协同干预，小A才逐步从每周请假
一天恢复到正常上学状态。“这个孩子
不是‘矫情’或者‘不听话’，而是在用
拒绝上学的方式表达内心深处的恐
惧。”这位老师强调道。

高年级小学生的厌学问题则呈现
出不同的特点。梁嘉琪在接诊中发
现，有些孩子往往表现得很乖，眼里却
没有了光。比如五年级女生小B，因作
业负担重、写作业速度慢，而长期遭受
家长责骂、催逼，逐渐形成“习得性无
助”的心理状态。梁医生感慨道：“作
业压力本身或许只是负担，但家长的
情绪化反应往往会成为压垮孩子的最
后一根稻草。”

在中学阶段，厌学问题呈现出更
复杂的样态。一位高中心理老师反
映，个别中学生的厌学已经从简单的

“不想上学”演变成一种深层次的存在
危机。“有些学生会想：‘我为什么要学
习？活着到底有什么意义？’”该老师
表示，“这种‘空心病’现象多见于成绩
优异的学生。”

小C同学在高一、高二的成绩保
持在年级前100名，却在高三上学
期出现了严重的抑郁倾向。在心
理咨询室里，小C同学用“一潭死
水”来形容自己的状态：“我就像
个刷题机器，除了考试排名，
我的生活没有任何意义。”在
询问中得知，这个“别人家
的孩子”从小过着单一的
生活：从早到晚只有学
习，缺乏兴趣爱好和社
交活动。到了高三，
学习重心落在了刷
题、考试、排名上，
情绪问题就明显
了。然而，他的
父 母 却 认 为

“成绩没掉就
不用管”，对
孩 子 的 心
理状况不
够重视。

值得
注 意 的

是，中学生的厌学还常常伴随着复杂
的人际关系问题。江门市妇幼保
健院心理专科负责人吕园园在门
诊中发现，部分厌学的学生经
历过不同程度的校园冷暴
力。“被孤立、被排挤、被传闲
话……这些看似‘小事’的
伤害，往往成为压垮孩子的
最后一根稻草。”吕园园表
示，更令人担忧的是，随
着电子设备的普及，部分
学生沉迷虚拟社交逃避
现实困境，一些不良网
络内容容易扭曲青少
年的价值观。“这已
经不是一个简单
的教育问题，而
是需要家庭、
学校和社会
共同应对的
综 合 性 挑
战。”吕园园
总结道。

针对学生厌学低龄化、复杂化
趋势，江门市通过家校医社协同联
动，正在构建多层次的心理健康防
护体系。

在小学阶段，蓬江区范罗冈滨江
小学的实践颇具代表性。该校心理
老师陈美欢介绍，学校开设了特色

“情绪管理课”，通过绘本教学和角色
扮演，帮助学生学会识别和表达焦虑
情绪。同时，开设“学习兴趣工作
坊”，结合项目式学习课程，融合科学
实验、户外观察、社会实践等，让学

习更贴近生活实际。值得一提的
是，在作业登记上开设的“情

绪记录”栏目，成为老师和
家长了解孩子心理状态

的重要窗口。“通过这
些创新做法，我们希
望能让孩子感受
到，学校不仅是学
习知识的地方，
更是被理解、
被接纳的成
长乐园。”陈
美欢说。

江门市培英高级中学建立了科
学严谨的校园心理危机管理机制。
该校心理老师叶华文介绍，学校组
建了由校领导、班主任、心理老师等
组成的专业团队，制定了分级响应
方案。对于出现自伤行为等严重情
况的学生，学校会及时开展家校联
席会议，要求家长签署《知情同意
书》，并通过家校沟通共同为孩子制
定个性化的复学计划。

叶华文分享了一个成功案例：
小D同学原是校园社团骨干，曾多
次获奖。升入高二后却因情绪障碍
产生严重厌学情绪。“起初家长反对
休学，担心影响学业。”叶华文表示，
经过多次沟通，学校启动了专业干
预程序。经过半年的系统干预，小D
恢复情况良好，最终顺利复学。

“科学的干预流程和家长的支
持配合缺一不可。”叶华文强调，“尤
其是在家长层面，千万不能因为孩
子休学就放任不管。我们建议家长
要帮助孩子做到三点：一是保持规
律作息，制定合理的每日作息表；二
是适当安排学习任务，维持基本学
习能力；三是创造社交机会，避免与
社会脱节。这样才能帮助他们逐步
恢复心理健康，为重返校园做好准
备。”

专业干预离不开师资队伍建
设，江门市在教师培训方面也有创
新举措。蓬江区连续三年开展“医
教结合跟岗培训”项目，组织心理
老师、德育骨干以及班主任等前

往江门市妇幼保健院心理科
进行跟岗学习。通过跟岗
培训，实现了医学心理学
与学校教育的深度融合，
显著提升了教师对高危
学生的早期干预能力。

江门市第三人民医
院面向蓬江区、江海区
及市直学校的专兼职
心理老师和德育老师，
采用“门诊+病房”的
实训模式，不定期开
展跟岗式培训。参
训教师需完成为期
5天的全程跟岗学
习，了解有情绪问
题学生的就诊全
过程，学习科学
预防和尽早发
现青少年的心
理健康问题，
了解需转介的
条件，共建医
校协同平台，
共筑青少年心
理健康防线。

数据警示
厌学是青少年心理压力的求救信号

研究数据显示，青少年厌学现象
已呈现普遍化、低龄化趋势。《2022年
国民抑郁症蓝皮书》显示，我国抑郁症
患者中，18岁以下人群超过2800万，
占比达30.28%。《2024儿童青少年抑
郁治疗与康复痛点调研报告》的调研
结果更为显著：在接受调查的1232个
有抑郁症等精神障碍患儿的家庭中，
有 过 休 学 经 历 的 孩 子 占 比 高 达
53.85%，首次休学平均年龄仅为13.74
岁。这些数据表明，厌学不是简单的

“懒”或“不听话”，而是青少年心理压
力的求救信号。

江门市第三人民医院心理科医生
杨思思表示：“当前厌学现象确实呈现
逐年上升趋势。以往这类问题主要集
中在青春期的中学阶段，目前呈现低
龄化趋势，已逐渐向小学阶段蔓延。
来我科就诊的儿童青少年中，主要以
情绪问题居多，其中约有25%存在厌
学问题，虽然以中学生为主，但低龄患
儿也时有出现。”

杨思思表示，厌学的孩子主要表
现出两种类型：一类是主观排斥上学，
单纯学习动力不足，对学校有抵触情
绪；另一类则伴有明显的躯体化症状，

如肚子痛、头痛、冒汗等躯体不适反
应，有些甚至在校门口出现惊恐发作
表现，如呼吸不畅、恐惧心慌、手心冒
汗等，导致无法踏入校园的情况。她
特别指出：“完全拒学的案例比例较
少，多数表现为间断上学——频繁请
假，形成‘承诺—反悔’的循环模式。”

“严重病例往往存在焦虑抑郁症
状、睡眠问题，甚至出现自伤行为、轻
生念头，或亲子关系恶化甚至发展为
肢体冲突。”杨思思补充道，“这些情况
都提示需要专业的心理干预。”

值得注意的是，江门市中心医院
蓬江分院儿童保健中心于2023年5月
开设的“学习困难门诊”，两年来接诊
量已达130例。该中心医生梁嘉琪表
示：“我院接诊的儿童，大多是注意缺
陷多动障碍（ADHD）患儿（俗称‘多动
症’）、孤独症谱系障碍患儿及特定学
习障碍（如阅读、书写或数学障碍）患
儿。真正因单纯厌学前来就诊的案例
并不多，大多数孩子表现为学习的内
在动力不足。通常经过沟通后，家长
都能理解。但家长若忽视孩子情绪，
可能会演变为严重的心理问题。”

现象凸显
“不想上学”演变成“空心病”

常见误区
厌学≠有病 多动症≠厌学

厌学是否意味着有心理和精神
疾病？吕园园表示，厌学是青少年
成长过程中常见的心理状态，并不
等同于“有病”。“如今一些人谈及厌
学就‘色变’，仿佛孩子一定有问
题。实际上，学习本身确实辛苦，孩
子的这种情绪实属正常。对于一般
的厌学情绪，通过及时干预完全可
以缓解甚至消除，家长不必过度恐
慌。”吕园园补充道，“当然，若发展
到休学、自伤等严重程度，则会对孩
子、家庭及社会造成负面影响。因
此，对于厌学现象，既不应污名化，
也不可掉以轻心。”

吕园园特别提醒：“在临床观察
中发现，手机常常被当作厌学的‘替
罪羊’。其实，对一些出现厌学情绪
的孩子来说，手机可能是他们的精
神支柱，是情绪宣泄的出口。然而，
有些家长采取砸手机、断网等极端
手段，反而可能引发孩子的过激行
为。正确的做法是与孩子平等沟
通，共同制定合理的使用规则，而非
简单粗暴地禁止。”

江门市中心医院蓬江分院儿童

保健科主任张升红则表示，许多家
长甚至老师还存在一个常见的认知
误区——将多动症与厌学混为一
谈。“多动症在学龄儿童中比较常
见，每个小学班级基本都有1—2名
多动症儿童。由于这些孩子难以控
制自己的行为，常常被误解为‘捣
乱’‘贪玩’或‘不爱学习’，因而屡遭
批评。”实际上，多动症作为一种神
经发育障碍，主要表现为持续性注
意力缺陷、行为控制困难和执行功
能受损。这是一种先天性问题，斥
责不仅无济于事，反而会加重孩子
的心理负担。

然而，张升红坦言专业干预面
临现实困境：“在幼儿园的筛查中，
不少幼儿表现出多动症或孤独症倾
向。但当我们向家长反馈情况的时
候，家长往往情绪激动，难以接受，
甚至指责医生‘危言耸听’或‘骗
钱’。这种讳疾忌医的心理，容易导
致孩子错失最佳干预时机，病情持
续恶化。事实上，干预越早开展，改
善效果越好。以多动症为例，通过
专业训练是完全可以得到改善的。”

破解之道
家校医社协同联动

江门职业技术学院教育学副教授李斐长期关注
青少年心理健康与教育生态。她表示，厌学现象的普
遍化和低龄化折射出当前教育体系面临的深层挑战：

从心理学视角看，学习活动需要内在驱动力支
撑。学生厌学的本质，是现有学习模式难以满足其成
长需求，甚至带来过大压力，进而触发自我保护式的
逃避行为。

一种是动机过强型。在期望过高的压力下，学生
陷入超负荷状态，产生“为了什么而学习”的迷茫。针
对这种情况，需调整目标设定，破除完美主义，修正不
合理信念；还有一种是动机不足型。因为缺乏成就体
验、家长和老师评价不当等因素，逐渐丧失学习兴
趣。可以采用目标分解、及时强化等方式，帮助孩子
建立自我效能感。

“这促使我们反思教育的本质。”李斐强调，“除了
学业成绩外，学校教育更应提供：同伴互动的乐趣、师
生交往的温情、校园生活的愉悦，以及自我突破的成
就感。”她引用陶行知“生活即教育”的理念指出，学校
教育必须与社会生活有机衔接，让学生获得真实的成
长体验。

最后，李斐呼吁，家长要与学校形成教育合力，共
同构建支持孩子心理健康成长的生态系统。建议家
长定期参加家长学堂，学习科学的教养方法，建立家
庭会议制度，倾听孩子心声，以及保持与班主任的良
性沟通。

厌学现象折射的教育困境

深层反思


