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【摘要】 目的：以沙盘游戏为工具探讨心理症状阳性者的内心世界，总结心理症状阳性者的初始沙盘特征。 方法：采

用症状自评量表(SCL-90)筛选出心理症状阳性的 73 名大学生为实验组，36 名非阳性大学生为对照组，采用沙盘作
品编码表对初始沙盘作品进行信息编码。 结果：①在沙具的使用情况方面：心理症状阳性组武器类沙具的使用显著
多于对照组，人物、建筑物、交通工具、植物、生活用品类沙具的使用显著少于对照组；②在沙盘作品描述性特征方
面：心理症状阳性组在对沙的态度、有无蓝色露底、是否使用桥、自我感觉是否满意、自我像是否在其中、场景类型上

与对照组比较呈显著性差异；③在沙盘主题特征方面：阳性组显著多出现混乱、空洞、分裂、限制、忽视、受伤、威胁、
妨碍 8 个创伤主题，显著少出现整合、流动、深入、抚育、能量 5 个治愈主题。 结论：心理症状阳性者在沙具使用情况、
描述性特征、沙盘主题特征等维度有特征表现，初始沙盘具有临床心理评估的功能和价值。
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【Abstract】 Objective: To explore the particular inner world of the patients with sandplay therapy, and to summarize the
diagnostic characteristics in initial sandtray of the positive psychological symptoms. Methods: The research selected 73
obsession symptoms as the experimental group and 36 healthy students as the control group by the SCL-90. Collect the
initial sandplay encoding of information by coding table. Results: ① For the use of toys, the experimental group was
significantly higher in armaments, and significantly lower in people, buildings, vehicle, plants, and daily necessities. ②For
the descriptive characteristics, the experimental group was significantly different from the control group in the attitude of
the sand, the disclosure of the blue under the sand, the use of the bridge, whether satisfied with the work, if the self on the
sand, the scene type． ③For the theme of sandplay, the experimental group was significantly higher in confusion, empty,
restriction, neglect, injury, threat, hinder, and lower in integration, travel, depth, cultivation, and energy. Conclusion: The
results shows that the positive psychological symptoms have significantly characteristics in sandplay. Initial sandplay is
valuable to be a clinical psychological assessment.
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初始沙盘是指沙盘游戏者所做的第一个沙盘。
初始沙盘在沙盘游戏技术中有特殊和重要的意义，
它不仅能够反映沙盘游戏者的问题本质所在， 同时
能提供沙盘游戏者解决问题的线索和方向[1]。 Charlotte
Bertha Buhler[2]把沙盘游戏作为诊断和研究工具对
其进行的标准化的研究， 总结出了病人与正常人的
沙盘之间的差异。Fujii[3]比较了四个不同团体的男性
青少年的沙盘， 结果显示沙盘游戏具有一定的诊断
效度和信度。 Denker[4]用 Jones的沙盘游戏记分系统
对 74 个被试的初始沙盘结果和 MMPI 的得分做相
关研究，发现沙盘游戏不但具有治疗功能，同时也具
有一定的临床诊断能力和价值。
本文旨在探讨能否从初始沙盘的沙具使用情

况、描述性特征、沙盘主题特征等维度找出心理症状

阳性者在沙盘游戏中的特征表现， 探讨初始沙盘在
心理症状上的临床诊断功能和价值。

1 对象与方法

1.1 对象
选取广东某医学院大一、大二每个年级 9 个班，

大三、大四每个年级 6 个班，共计 30 个班、1026 人，
采用 SCL-90 进行心理健康普查， 收回有效量表
1015份。 筛选任一因子分≥3分的心理症状阳性者
73 人（其中男性 37 人，女性 36 人），随机抽取非阳
性者 36 人（其中男性 19 人，女性 17 人）为对照组，
共计 109人实施初始沙盘游戏操作。
1.2 研究工具
1.2.1 症状自评量表（SCL-90）[5] 共有 90 个条目，
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包含 9个因子，采用 1-5评分。
1.2.2 沙盘游戏治疗室 标准沙盘游戏治疗室一
间，包括 1 个沙箱，4 个沙架，约 1600 个不同种类的
沙具，数码相机一部、计时器一个，沙盘制作记录表、
沙盘作品分析表。
1.3 计分与评价
1.3.1 沙具的使用情况 分动物、人物、建筑物、交
通工具、植物、生活用品、自然元素、宗教、武器、其他
共十类，分类计算出现个数。
1.3.2 沙盘作品描述特征 ①从哪里开始： 沙或者
玩具；②对沙的态度：几乎不碰触、轻轻随意碰触、深
入持续接触；③有无蓝色露底：没有、有一小部分、很
大部分；④是否使用栏栅：没有、有；⑤是否使用桥：
没有、有；⑥是否使用神秘象征物品：没有、有；⑦创
造过程：静态、动态；⑧自我感觉：满意、不满意；⑨是
否有代表自己的自我像出现：没有、有；⑩场景类型：
家、社会、自然、战争、抽象，出现为 1 分，没有为 0

分，分类计算出现频数。
1.3.3 沙盘主题特征 创伤性主题和治愈性主题判
断按照沙盘中有无呈现相对应主题的形式进行 0、1
两级评分[6]。 见表 1。
1.4 实验程序
实验在沙盘游戏治疗室内单独进行， 要求被试

在 40 分钟内完成自己的初始沙盘。 标准的指导语
为：“这里有许多玩具，这是一个沙盘，沙盘的内侧面
和底面都是蓝色的，可以代表天空或海洋。请先用双
手来感受一下沙子，闭上眼睛 ，让心情平静下来。
(约 1分钟后)请睁开双眼。 现在你可以从沙开始，也
可以从架子上的物件开始，构建你自己的沙盘世界。
你想怎样做都可以，不需要刻意想自己要做什么，完
全放松、随意地表达自己就好。 时间是足够的，不用
着急，等你完成了，就告诉我。 ”被试开始挑玩具、制
作沙盘作品。主试保持沉默，陪伴其完成整个作品创
作。

表 1 创伤及治愈主题及其呈现形式

2 结 果

2.1 沙具的使用情况
表 2显示： 心理症状阳性组在武器类沙具的使

用显著多于对照组，在总数、人物、建筑物、交通工
具、植物、生活用品类沙具的使用显著少于对照组。

表 2 沙具的使用情况比较

注：*P<0.05，**P<0.01，***P<0.001，下同。

2．2 沙盘作品描述特征情况
表 3显示：心理症状阳性组在对沙的态度、有无

蓝色露底、是否使用桥、自我感觉是否满意、自我像
是否在其中、主题场景上与对照组比较呈显著性差异。

表 3 沙盘作品描述特征比较(n，%)
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表 4 两组在沙盘主题特征上的差异比较(n，%)

2．3 沙盘主题特征情况
表 4显示：心理症状阳性组与对照组比较，阳性

组多出现混乱、空洞、分裂、限制、忽视、受伤、威胁、
妨碍 8 个创伤主题，少出现整合、流动、深入、抚育、
能量 5个治愈主题。

3 讨 论

3．1 沙具的使用分析
在沙盘游戏中， 沙具是来访者的无意识的象征

语言， 不同类型的沙具有不同的象征意义。 心理症
状阳性组在人物、建筑物、交通工具、植物、生活用品
类沙具的使用显著少于对照组， 在武器类沙具的使
用显著多于对照组。 人物常被来访者用来当作真实
生活中人物的象征或者内心世界的各种人格。树木、
花草等植物象征生命的能量与大自然的力量，水果、
蔬菜等食物代表滋润与营养， 是持生命所必须的能
量，这些都是生命力的代表。各种家具和生活用品呈
现家庭内部结构，表达来访者内心秩序、生活情趣等
内容。 这些类型沙具的缺乏呈现了心理症状阳性人
群心理能量低、缺乏动力、精神疲惫的心理状态。 房
屋等建筑物代表现实中的庇护与保护， 表达来访者
对安全、归属的需求。汽车、船、飞机等交通工具象征
着移动与改变，代表来访者现实生活中的能量、改变
或困境。 此类沙具的减少呈现心理症状阳性人群长
期受症状的困扰，对自己的不幸和痛苦的无助感，不
善于寻求现实中的帮助与改变。 心理症状阳性人群
使用武器类沙具显著多于对照组，坦克、战斗机、潜
水艇、 兵器等武器代表能量与冲突， 表现来访者压
抑、愤怒或攻击的倾向。
3．2 沙盘作品描述特征分析
心理症状阳性人群对沙的态度以不碰为主，是

他们不善于表达和控制自我情绪的表现。 挖开沙子
显现出沙箱底部的蓝色时， 会产生一种挖出水来的
感觉，水是滋润的、能量的象征，适当的蓝色的露底
是沙盘游戏者心灵状态的呈现及心理能量强弱的表

达。 蓝色的露底少，表示阳性症状人群心理能量低，
处于贫乏、疲倦的状态。 桥代表连接的意义，是沟通
的象征，强迫、抑郁、焦虑、恐怖等阳性症状人群受困
于症状中，只关注自我精神世界的冲突与斗争，不善
于寻求外界的帮助解决问题， 缺乏自我与外在世界
资源的连接，所以少出现代表连接与沟通的桥。
自我像是指是代表自己的沙具出现在沙盘作品

中。 自我像是个体对自身在环境中的角色的自我认
识及态度。 阳性症状人群自我像的缺失代表其对自
我认识的迷茫、混乱或者对自我的否定。场景类型是
沙盘游戏者给自己的沙盘作品命名的名字类型，归
类为家的场景、社会场景、自然场景、战争场景和抽
象场景。家的场景类型呈现的是安全与温暖，归属与
依赖。 社会场景类型表达的是立足于客观环境的良
好适应与发展。自然场景类型表达的和谐、平静的感
受。 战争场景类型表达矛盾的、冲突的心境。 抽象场
景类型表达的是虚构的、幻想的、逃避的欲望。 心理
症状阳性人群以抽象和战争类型场景为主， 表达了
阳性症状人群在面对问题和困境时候的应对模式更

多地是逃避或寻求精神的摆脱， 长期的压抑及挣扎
摆脱的心理状态。
3．3 沙盘主题特征分析

Rie[2]指出：创伤主题通常出现在有早期创伤、受
虐待、患病、失落或者是有亲人丧失的沙盘游戏者的
沙盘中。 相反，治愈主题通常出现在健康人群，或者
是治疗后期的沙盘游戏者的沙盘中。 本研究结果显
示：心理症状阳性组多出现混乱、空洞、分裂、限制、
忽视、受伤、威胁、妨碍等创伤的主题，非阳性组多出
现整合、流动、深入、抚育、能量等治愈的主题。
混乱是指将沙具零散或堆放在沙盘中， 沙盘世

界没有形状和规则。 分裂是指沙盘世界的各个部分
之间是孤立的或分离的。 混乱与分裂的主题是阳性
症状人群受症状的困扰，生活陷于无助与混乱中，缺
乏完成感，处于孤立无助、混乱迷茫的状态。 空洞是
指沙盘只有很少的沙具， 沙盘中大部分面积都是空
白的。限制是指沙具陷入困境或被关押，妨碍是指一
些新的生长和发展的机会与可能受到阻碍。空洞、限
制、 妨碍的主题是阳性症状人群心理世界的贫乏及
自我发展受限的表现。 忽视是指沙具孤立或失去可
支援的能量。 威胁是沙具角色呈现险恶情景或遭遇

攻击。受伤是沙具角色曾经或正在受到伤害。忽视、

威胁与受伤的主题是阳性症状人群心理问题的根

源，是过去心理情结的重现与表达。
（下转第 476 页）
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对照组（1 例），两组在父母的职业构成上也存在为
著性差异， 病例组父亲职业组成分别为： 知识分子
（11 例）.农民（2 例），干部（20）。 对照组分别为知识
分子（3 例）、农民（8 例）、干部（8 例）；病例组母亲职
业分别为：工人及个体私营（12 例），知识分子（15
例），农民（6 例），干部（10 例）。 两组父母文化程度
差异不显著。
2.2 病例组与对照组父母养育方式比较
单因素分析结果表明除偏爱因子分以外， 两组

在父母养育方式的其余 9 个因子得分上差异显著
(P< 0.05)。 病例组在父母双方的情感温暖、理解因子
得分上低于对照组；在惩罚、严厉以及拒绝、否认因
子得分上病例组高于对照组； 在病例组中父亲的过
分干涉和过度保护两个因子和母亲的过分干涉、过
度保护因子均高于对照组。 见附表。

附表 病例组与对照组父母养育方式各因子分比较(x±s)

3 讨 论

本研究发现 BPD 患者父亲与母亲的情感温暖、
理解因子分均显著低于对照组， 提示缺乏父母的情
感支持与理解在 BPD 的形成中可能起着重要的作
用。 父母的情感忽略， 一方面使个体在成长过程中
不能学习成熟的应对方式， 无法保持稳定的情绪状
态， 另一方面也使个体无法发展出可靠而稳定的自

我，并最终形成 BPD[6]。 本研究同时也发现，BPD 患
者父母的过分干涉、惩罚与严厉、拒绝与否认的得分
均显著高于对照组，尽管与西方文化相比，中国的父
母更倾向于用相对严厉、拒绝等方式来养育小孩，但
BPD 患者父母上述的养育方式对个体的人格形成
起着负面的作用，如使个体对人际关系缺乏信心，人
际关系不稳定等。 在过度保护因子的得分上，BPD
母亲的得分与对照组母亲的得分无显著差异 ，而
BPD 父亲的得分显著高于对照组父亲的得分，这可
能是由于在中国文化背景中， 多数母亲对子女采取
相对保护的养育方式。 至于父亲的过度保护在 BPD
的形成中起着何种作用， 是直接的作用还是中介作
用，需要进一步分析，在将来的研究中，应通过前瞻
性研究及高级统计方法如多层线性模型相结合，才
能进一步澄清上述问题。
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