
产后父母安全感量表的汉化及信效度检验

涂爱清1,曾铁英1,赵梅珍1,袁梦梅1,陈也2,张可2,王雪君1

摘要:目的
 

对产后父母安全感量表(Parents'
 

Postnatal
 

Sense
 

of
 

Security,PPSS)进行汉化,并验证其信效度。方法
 

按照Brislin量

表跨文化翻译原则对英文版PPSS量表进行汉化,并选取204对产妇及其伴侣进行调查,评价中文版PPSS的信效度。结果
 

中文

版产后父母安全感量表有母亲版和父亲版2个版本。母亲版有4个维度18个条目,量表总体Cronbach's
 

α系数为0.914,各维度

Cronbach's
 

α系数为0.682~0.924,量表的折半信度为0.818,量表水平的内容效度指数为0.977,条目水平的内容效度指数为

0.920~1.000;父亲版有4个维度13个条目,量表总体Cronbach's
 

α系数为0.894,各维度Cronbach's
 

α系数为
 

0.814~0.919,折
半信度为0.790,量表水平的内容效度指数为

 

0.987,条目水平的内容效度指数为0.830~1.000,探索性因子分析分别提取4个

公因子,累积方差贡献率母亲版为70.927%,父亲版为79.509%。结论
 

中文版PPSS母亲版和父亲版2个版本均具有较好的信

度和效度,可作为产妇及其伴侣安全感水平的评估工具。
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Abstract:
 

Objective
 

To
 

translate
  

the
 

Parents'
 

Postnatal
 

Sense
 

of
 

Security
 

(PPSS)
 

into
 

Chinese,
 

and
 

to
 

test
 

its
 

reliability
 

and
 

validi-
ty.

 

Methods
 

The
 

English
 

version
 

of
 

PPSS
 

scale
 

was
 

translated
 

per
 

Brislin
 

intercultural
 

translation
 

model.
 

Then
 

204
 

postpartal
 

mothers
 

and
 

their
 

partners
 

were
 

surveyed
 

with
 

the
 

Chinese
 

version
 

for
 

testing
 

of
 

reliability
 

and
 

validity.
 

Results
 

There
 

were
 

two
 

versions
 

of
 

the
 

Chinese
 

PPSS
 

scale:the
 

mother
 

version
 

and
 

the
 

father
 

version.
 

In
 

the
 

mother
 

version,
 

there
 

were
 

18
 

items
 

grouped
 

into
 

4
 

dimensions;
 

the
 

Cronbach's
 

α
 

coefficient
 

was
 

0.914
 

for
 

the
 

whole
 

scale,
 

and
 

between
 

0.682-0.924
 

for
 

the
 

dimensions;
 

the
 

split-half
 

reliability
  

was
 

0.818,
 

the
  

scale-level
 

content
 

validity
 

index(S-CVI/Ave)was
 

0.977
 

and
 

the
 

item-level
 

content
 

validity
 

in-
dex(I-CVI)ranged

 

from
 

0.920-1.000.
 

In
 

the
 

father
 

version,
 

there
 

were
 

13
 

items
 

grouped
 

into
 

4
 

dimensions;
 

the
 

Cronbach's
 

α
 

coefficient
 

was
 

0.894
 

for
 

the
 

whole
 

scale,
 

and
 

0.814-0.919
 

for
 

the
 

dimensions;
 

the
 

half
 

reliability
 

was
 

0.790;
 

the
 

S-CVI/Ave
  

was
 

0.987,
 

and
 

I-CVI
 

ranged
 

from
 

0.83-1.00.
 

Four
 

common
 

factors
 

were
 

extracted
 

by
 

exploratory
 

factor
 

analysis,
 

and
 

the
 

cu-
mulative

 

variance
 

contribution
 

rate
  

of
 

the
 

maternal
 

version
 

was
 

70.927%,
 

and
 

that
 

of
 

father
 

version
 

was
 

79.509%.
 

Conclusion
 

Both
 

the
 

mother
   

and
  

father
 

versions
 

of
 

the
 

Chinese
 

PPSS
 

have
 

good
 

reliability
 

and
 

validity,
 

and
 

can
 

be
 

used
 

as
 

an
 

effective
 

tool
 

to
 

assess
  

security
 

levels
 

of
 

postnatal
 

women
 

and
 

their
 

partners.
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  产后产妇心理、生理及社会角色发生巨大转变,
会存在不同程度的焦虑、抑郁、敌对、强迫、精神病性

等不良情绪,如产后抑郁发病率不断上升,成为影响

产妇及婴儿健康的全球公共卫生问题[1]。对产后安

全感准确全面的评价有利于减少产妇及其伴侣焦虑、
抑郁的心理,增强其信心及控制感,同时,还能促进产

后心理护理的开展及护理质量的提高[2]。安全感分

为基本安全感和与情境有关的安全感,产后父母安全

感是与分娩这一情境密切相关的感知体验[3-5]。产后

安全感不仅对父母角色适应、夫妻关系、亲子关系及

未来对孩子的态度产生影响,还可作为产后护理质量

评价的有效指标[6-7]。为全面了解产后父母安全感状

况,Persson等[8]编制了产后父母安全感量表(Post-
natal

 

Sense
 

of
 

Security,PPSS),该量表包括母亲版和

父亲版2个版本,并证实其具有良好的信度和效度,
而目前国内尚缺乏产后安全感的相关研究及能全面

准确地评估产后父母安全感状况的相关工具。鉴于

此,本研究引进PPSS量表,对其进行汉化并进行文

化调适,验证其在我国产妇及其伴侣中的信度和效

度,为测量产后父母安全感提供评估工具,以促进对

产妇及其伴侣心理的全面评估及护理。
1 对象与方法

1.1 对象

1.1.1 正式调查对象 采用便利抽样法,按照因子

分析样本纳入要求,样本量及量表条目数的比例应该

在5∶1~10∶1[9],假定失访率为20%,选取2020年

10月至2021年1月武汉市1所三甲医院和2所妇产

专科医院符合纳入排除标准的产妇及其伴侣进行调

查。纳入标准:产妇及其伴侣年龄≥18岁;意识清
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楚,表达良好;自愿参与本项调查研究。排除标准:伴
有严重器质性疾病;产妇及其伴侣中一方无法配合完

成研究。最终纳入204对产妇及其伴侣。产妇年龄

21~43(30.68±4.05)岁;户籍农村82人,城市122
人;文化程度初中及以下19人,高中/中专25人,本
科/大专132人,硕士及以上28人;妊娠期一直工作

79人,一直休假50人,间断休假53人,下岗或待业

22人;企业职员73人,公务员6人,事业单位职员34
人,个体经营户26人,工人7人,其他58人;家庭人

均月收入1
 

000~元6人,3
 

000~元46人,5
 

000~元

56人,8
 

000~元58人,≥10
 

000元38人;意外怀孕

97人,计划怀孕107人;辅助受孕3人,自然受孕201
人;1个孩子111人,2个84人,3个8人,4个1人;
顺产87人,剖宫产117人;分娩孕周<37周29人,≥
37周175人;有不良孕产史85人;此次妊娠有合并症

85人;有会阴撕裂75人;参加过孕期教育15人;伴侣

陪伴产检0次8人,1~2次20人,3~4次27人,>4
次149人。产妇伴侣年龄23~44(32.0±4.18)岁;户
籍农村73人,城市131人;文化程度初中及以下11
人,高中/中专30人,本科/大专135人,硕士及以上

28人;企业职员92人,公务员15人,事业单位职员

25人,个体经营户25人,工人15人,其他32人;陪产

假0周50人,1~2周63人,3~4周55人,4周及以

上36人;参加过孕期教育9人。
1.1.2 专家资料 选取相关领域专家进行量表内容

效度评价,纳入标准:本科及以上学历;副高及以上职

称;具有护理管理、临床护理、妇产科护理等方面工作

经验且在专业领域工作10年及以上;自愿参与本研

究。共邀请12名专家,均为女性,年龄41~50岁9
人,51~60岁3人;学历本科8人,硕士4人;副高职

称11人,正高1人;工作年限11~年1人,21~年6
人,31~40年5人。
1.2 方法

1.2.1 英文版PPSS量表简介 PPSS量表[8]是用

来测评产后父母双方安全感的调查工具,用以评估新

生儿父母在分娩后第1周的安全感。该工具有母亲

版和父亲版2个分量表,均有4个维度,前3个维度

相同,分别为医护人员赋权行为感知、自我一般状况

感知、家庭内部亲和感知,不同的维度母亲版本为母

乳喂养的可控感,父亲版本为母亲总体状况感知。
PPSS母亲版有18个条目,父亲版有13个条目,均采

用4级评分法(1~4分)进行评分,回答选项由“非常

不同意”到“非常同意”,得分越高安全感越高。原量

表Cronbach's
 

α系数母亲版和父亲版分别为0.88和

0.77。
1.2.2 量表汉化过程

1.2.2.1 翻译及回译 通过电子邮件与原量表作者

联系,获得量表翻译和使用授权。采用Brislin翻译

原则[10-11]对英文版PPSS量表进行翻译。首先,由1
名有海外留学经历的人员和1名英语水平较高的本

专业研究人员,单独对英文版量表进行英译汉,形成

2份中文版初稿。其次,由研究小组对2份中文版初

稿进行对比、合成及讨论,形成修正后的翻译版本。
再次,由未接触过原量表的1名有海外留学经历的人

员和1名英语水平较高的本专业研究人员,单独对合

成后的翻译版本量表进行汉译英,并邀请原作者对其

进行评价,由研究小组讨论调整后,形成中文版PPSS
量表第1稿。
1.2.2.2 专家咨询 邀请12名专家结合我国文化

对量表进一步修改和调整,修订意见为:母亲版中条

目“产后第1周,我感觉我的伴侣参与了家务”改为

“产后第1周,我的伴侣更多地参与了家庭事务”;父
亲版中条目“产后第1周,我感觉参与了家务”改为

“产后第1周,我感觉我更多地参与了家庭事务”,其
余条目均与原量表条目保持一致,形成PPSS量表第

2稿。
1.2.2.3 预调查 采取便利抽样法抽取武汉市某三

甲医院产妇及其伴侣各30人,使用中文版PPSS第2
稿进行预调查,评估问卷填写时间是否适宜,并了解

调查对象对量表内容是否有疑问及建议等,进一步修

改问卷内容,形成PPSS最终版。
1.2.3 资料收集 调查前获得医院伦理委员会的

批准及调查对象的知情同意。现场调查由经过统一

培训的3名研究成员到医院产科病房实施,采用统

一指导语向调查对象介绍调查的目的、填写要求、方
法及注意事项等。现场调研均采用纸质问卷,对不

在现场的产妇的伴侣采取线上网络问卷调查,网络

问卷中所有题目均设置为必填项,不同意参加该研

究及不符合纳入标准者直接跳转至问卷结束,问卷

填写时间约为10
 

min。分别向产妇及其伴侣发放问

卷240份,实际回收有效配对问卷为204份,有效回

收率为85.0%。
1.2.4 统计学方法 采用EpiData3.1软件进行数

据双人核对录入,用SPSS26.0和 Mplus8.3软件进

行数据分析。采用频数、百分比、均数±标准差进行

描述性统计,项目分析采用临界比值法和条目总分相

关分析法;通过Pearson相关性分析检验各条目与量

表总分的积差相关系数,来确定条目与量表的同质

性。量表的内容效度指数(Content
 

Validity
 

Index,
SVI)由量表水平的内容效度指数(S-CVI)和条目水

平的内容效度指数(I-CVI)评定;量表的信度通过内

在一致性Cronbach's
 

α系数和分半信度评价;量表的

结构效度使用探索性因子分析方法检验。
2 结果

2.1 项目分析

2.1.1 条目区分度检验 将中文版PPSS母亲版和

父亲版得分总分分别进行排序,将总分前27%纳入
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高分组,总分后27%纳入低分组,将两组数据进行独

立样本t检验,求出各条目的决断值,母亲版决断值

为6.968~15.218,父亲版决断值为6.861~20.789,
结果显示,母亲版和父亲版的高分组与低分组各条目

得分比较,差异有统计学意义(均P<0.01),说明两

个版本的量表各条目之间均具有良好的鉴别度。
2.1.2 同质性检验 中文版PPSS母亲版条目与量

表总分的相关系数为0.520~0.772,父亲版条目与

总分相关系数为0.507~0.794(均P<0.01),说明

两个版本的条目均具有较高的同质性。
2.2 效度分析

2.2.1 内容效度 中文版PPSS母亲版I-CVI 为

0.920~1.000,S-CVI/Ave为0.977;父亲版I-CVI
 

为0.830~1.000,S-CVI/Ave为0.987,两个版本内

容效度均良好。
2.2.2 结构效度 中文版PPSS量表母亲版和父亲

版KMO 值分别为0.886和0.861,Bartlett's球形检

验统计量分别为2
 

643.715(P<0.01)和1
  

813.251
(P<0.01),表明量表两个版本均适合做因子分析。
经探索性因子分析分别提取出4个公因子,PPSS母

亲 版 累 积 方 差 贡 献 率 为 70.927%,父 亲 版 为

79.509%。根据探索性因子分析结果和专家咨询,无
增加或删减条目,但将原量表中属于自我一般状况感

知维度的条目10“产后第1周,我感觉身体状况良好”
归入母乳喂养可控感这一维度中,理解为母乳喂养需

要良好的身体条件的支持。采用主成分分析法分别

提取4个公因子,应用方差最大正交旋转法进行因子

载荷分析,结果见表1和表2。
表1 中文版PPSS母亲版探索性因子分析结果(n=204)

条 目
医护人员赋

权行为感知

家庭内部

亲和感

自我一般

状况感知

母乳喂养

可控感

1.在产科病房,医护人员表现积极和支持的态度 0.874 0.161 0.066 0.096
5.在产科病房,我获得了医护人员的鼓励 0.854 0.165 0.106 0.069
2.在产科病房,医护人员给我足够的实用建议 0.835 0.133 0.183 0.153
4.在产科病房,我感到安全 0.830 0.184 0.142 0.096
3.产后第1周,我获得了足够的信息 0.780 0.127 0.213 0.307
6.在产科病房,我觉得我参与了产后护理决策 0.737 0.022 0.180 0.326
13.产后第1周,我的伴侣给了我情感上的支持 0.159 0.875 0.223 0.139
12.产后第1周,我的伴侣给了我实质上帮助 0.107 0.855 0.187 0.239
14.产后第1周,我的伴侣更多地参与家庭事务 0.166 0.801 0.182 0.086
15.产后第1周,我感受到了家庭凝聚力 0.165 0.779 0.196 0.202
9.产后第1周,我感到焦虑不安 0.210 0.284 0.854 0.151
8.产后第1周,我感到情绪低落 0.171 0.274 0.843 0.162
7.产后第1周,我感到精神紧张 0.168 0.223 0.834 0.172
11.产后第1周,我感觉很累 0.110 0.072 0.637 0.180
18.产后第1周,母乳喂养进展顺利 0.168 0.168 0.212 0.816
17.产后第1周,我获得了足够的母乳喂养支持 0.207 0.185 0.169 0.808
10.产后第1周,我感觉身体状况良好 0.244 0.239 0.237 0.385
16.在产后第1周,如果有需要,即使我已出院

 也仍可以随时联系产科病房医护人员

0.246 0.253 0.181 0.350

方差贡献率(%) 24.603 18.106 16.708 11.510
累积方差贡献率(%) 24.603 42.709 59.417 70.927

  注:条目共同度0.279~0.876。

2.3 信度分析 中文版PPSS母亲版Cronbach's
 

α
系数为0.914,折半信度为0.818,医护人员赋权行为

感知、自我一般状况感知、家庭内部亲和感知和母乳

喂养可控感维度的Cronbach's
 

α系数分别为0.924,

0.879,0.903,0.682;中文版PPSS父亲版Cronbach's
 

α系数为0.894,折半信度为0.790,医护人员赋权

行为感知、自我一般状况感知、家庭内部亲和感知和

母亲总体状况感知维度的Cronbach's
 

α系数分别为

0.919,0.814,0.814,0.881,量表和各维度信度良

好。
表2 中文版PPSS父亲版探索性因子分析结果(n=204)

条 目
医护人员赋

权行为感知

母亲总体

状况感知

自我一般

状况感知

家庭内部

亲和感

4.在产科病房,我获得了医护人员的鼓励 0.870 0.174 0.077 0.184
3.产后第1周,我获得了足够的信息 0.849 0.281 0.197 0.056
5.产后第1周,我觉得我参与了产后护理决策 0.831 0.103 0.216 0.034
2.在产科病房,医护人员给我足够的实用建议 0.816 0.229 0.192 0.120
1.在产科病房,医护人员表现出积极和支持态度 0.769 0.201 0.078 0.220
13.产后第1周,母乳喂养进展顺利 0.191 0.852 0.155 0.069
11.产后第1周,孩子的母亲身体状况良好 0.294 0.834 0.154 0.245
12.产后第1周,孩子的母亲心理状态良好 0.284 0.815 0.161 0.291
8.产后第1周,我感到焦虑不安 0.196 0.116 0.875 0.143
7.产后第1周,我感到情绪低落 0.242 0.111 0.741 0.192
6.产后第1周,我感到精神紧张 0.081 0.165 0.764 -0.046
9.产后第1周,我更多地参与了家庭事务 0.106 0.162 0.115 0.894
10.产后第1周,我感受到了家庭凝聚力 0.242 0.265 0.095 0.830
方差贡献率(%) 29.256 18.834 17.597 13.822
累积方差贡献率(%) 29.256 48.090 65.687 79.509

  注:条目共同度0.620~0.866。

3 讨论

3.1 PPSS汉化的意义 中文版PPSS量表分为母

亲版和父亲版两个版本,既关注到产妇的产后安全感

状况,又意识到产妇伴侣产后安全感的重要性,突破

中国以往传统的以母亲为产后护理重点的产后护理

形式,转而关注整个家庭的需要,这与世界卫生组织

提出的“分娩后的护理应包括每个家庭成员以及整个

家庭单位”的倡议[12]相符合。目前的研究主要集中

在产妇视角,从产妇伴侣视角的研究较少,新生儿父

亲在产后阶段对安全体验和需求的看法同样很重要,
而人们对新生儿父亲在产后如何体验和构建自己的

安全感知之甚少。产后父母双方的心理状态相互影

响,该量表从新生儿父母双方的角度对产后父母安全

感进行调查具有科学性。对母亲来说,产后身心状况

良好以及母乳喂养顺利与产后安全感密切相关,而对

父亲而言,参与到照顾产妇和孩子的感觉及产妇的身

心健康对产后安全感有着重要的影响[13-14]。中文版

PPSS与原量表维度命名一致,母亲版包括医护人员

赋权行为感知、自我一般状况感知、家庭内部亲和感

知和母乳喂养可控感4个维度,父亲版前3个维度与

母亲版相同,最后一个维度是母亲总体状况感知。量

表的条目内容易于理解,能在较短时间内填完,具有

可行性。对产后安全感的评价利于减少产妇及其伴

侣负性情绪,提高自信心和控制感,同时,还能促进产

后护理质量的提高,有助于筛选出对产妇及其整个家

庭单位最有益的产后护理形式。
3.2 中文版PPSS信度分析 信度指测量工具的一

致性、稳定性和精确性,通常认为总量表Cronbach's
 

α系数在0.7以上为可接受,0.8~0.9为信度良好,
0.9以上为非常好;各维度Cronbach's

 

α系数应在
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以上[15-16]。本研究结果显示,中文版PPSS母亲

版Cronbach's
 

α系数为0.914,折半信度为0.818;父
亲版Cronbach's

 

α系数为0.894,折半信度为0.790。
量表信度大于0.8,折半信度大于0.75,两个版本各

维度Cronbach's
 

α系数也均在合理范围内,说明中文

版PPSS母亲版和父亲版两个版本均具有较好的内

在一致性。
3.3 中文版PPSS效度分析 效度指测量工具对目

标概念或理论的反映程度。本研究从内容效度和结

构效度两方面进行中文版PPSS的效度研究。内容

效度指测量工具各条目与希望测量内容的偏差大小,
通常认为,CVI>0.8表示测量工具的内容效度良

好[17]。本研究PPSS量表母亲版I-CVI
 

为0.92~
1.00,S-CVI 为0.977;父 亲 版I-CVI

 

为0.83~
1.00,S-CVI为0.987,表明该量表的两个版本均具

有较好的内容效度。结构效度指测量工具的结构与

理论设想相符程度,研究结构的各内在成分与打算测

量的领域的一致程度。原量表基于质性研究和探索

性因子分析确定4个维度,本研究对中文版PPSS父

亲版和母亲版分别进行探索性因子分析,分别抽取4
个公因子,因子载荷量达到选取的标准,表示公因子

能够解释原始变量足够的变异量,共同度也达到选取

的指标准则(即>0.2),表示原始变量可测量较多的

共同特质,即原始变量具有影响力[16]。累积方差贡

献率母亲版为70.927%,父亲版为79.509%,表示旋

转后保留的因子相当合理,即能较大程度地反映数据

的信息量[16]。维度命名与原量表保持一致,中文版

PPSS量表具有良好的效度。
4 小结

目前我国产后父母安全感的相关研究相对缺乏,
有效的测量工具是研究产妇及其伴侣产后心理及评

估有效护理形式的重要基础。本研究通过对英文版

PPSS量表进行汉化和信效度检验,初步建立了信效

度良好的中文版PPSS量表,可作为中国产妇及其伴

侣产后安全感水平评价的有效测量工具或作为产后

护理质量和护理形式的量化评估工具。然而本研究

仍具有一定的局限性:量表仅涉及产后1周内的安全

感测量,无法测量量表的重测信度,且不利于将来纵

向研究的进行,无法评估产后父母安全感随时间的推

移而产生的变化;研究对象的选取采用便利抽样方法

且具有一定的地域局限,研究结果的推广性可能受

限;因样本量不足,尚未进行验证性因子分析。建议

未来的研究对中文版PPSS量表进一步验证和完善,
修订成为能够测量产后更长时间的安全感的测评工

具,便于评估产后父母安全感的变化情况;考虑采用

随机抽样的方法,进行多层次多中心研究,并进一步

扩大样本量,以进一步检验中文版PPSS量表的信效

度。
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