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成年初顯期青年的發展
特性與風險因應

論社

在人類發展階段上，心理學家Jeffrey Arnett（1994）提出一個「成年初顯期」

（Emerging Adulthood, 18-29歲），是介於青春期與正式成年之間的獨立過渡階段。根

據Arnett（2000）主張，這種過渡期常伴隨「身分探索」（identity exploration）、「不

穩定感」（instability）、強烈的自我關注（self-focus）與「介於青少年與成人間的感

受」（feeling in-between），導致成年門檻延後、教育年限延長與就業延遲。此階段在

已開發國家（如：臺灣、美國、歐洲）尤為明顯，主要是因為高等教育普及、晚婚及

育齡推遲，使得個體延後進入傳統定義的「成年角色」。這個階段的核心特徵，說明如

下：

（一） 身分探索（Identity Exploration）：個體在愛情、工作與世界觀上進行廣泛

嘗試，試圖確認「我是誰」。

（二） 不穩定性（Instability）：頻繁更換工作、伴侶或居住地，生活充滿變動。

（三） 自我關注（Self-focused）：擁有較大的自主權，較少承擔養家、房貸等社

會義務，專注於自我發展。

（四） 感受夾縫中（Feeling In-between）：自覺不再是青少年，但也不完全具備成

年人的責任感。

（五） 充滿可能性（Possibilities）：對未來抱持樂觀態度，相信自己能改善生活，

脫離原生的家庭環境。

根據Arnett（2018）的說法，成年初顯期是一個充滿不穩定性，但同時也是年輕人

從迷惘掙扎到找到人生方向的關鍵期。成年初顯期的形成原因主要歸納如下：

（一） 社會經濟結構改變：現代社會高等教育擴張，許多年輕人經歷更長期的教育

（大學、研究所）來培養自己工作技能，導致婚育和經濟獨立的年紀普遍推

遲。

（二） 缺乏傳統的成人禮儀式：過去世代的年輕人結婚、生子或步入職場即代表成
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年，但現代年輕人傾向先尋找自我定位，不再被傳統社會角色限制。

（三） 自我認同的探索：年輕人透過在愛情、事業和價值觀方面的多樣嘗試，逐漸

釐清自己想成為怎樣的人。

（四） 大腦發展延遲：科學研究顯示，負責控制衝動的腦部前額葉皮質要到20幾歲

才會完全成熟，這使得年輕人需要更長時間學習對行為負責。

（五） 經濟獨立的困難：相比過去，現代年輕人更難在20歲初期達成真正的經濟自

主，這使得他們雖然在法律上成年，但在生活上仍需過渡。

在這個階段裡，成人期該做出的許多承諾和責任都被推遲了，而從青春期開始的、

人們對於自身角色的探索和實驗，則持續開展。心理學家Keniston（1971）這樣描述這

段時間：這個階段的年輕人身上，始終存在一種「自我和社會之間的張力」，以及「對

於被完全社會化的拒絕」。事實上，對這一代人來說，在成年初顯期，人們對於自身角

色的探索要比青春期更加劇烈。當成年人在後來回顧「自己一生中發生過哪些最重要的

事件」時，人們經常追溯到那些在這個時期中發生的事。

成年初顯期之青年，混雜著對於未來的希望感與對自身不確定，以及對未來的焦

慮感，此現象反映於其變動的生涯選擇與轉換之間，職涯探索變成為這個階段的重要關

鍵任務（Arnett, 2014）。成年初顯期，人們主要要在三個方面完成自我身分的探索：

愛、工作和世界觀。自我身分的形成涉及到在這三個方面都嘗試各種可能，然後逐步做

出那些影響會持續更久的決定。成年初顯期意指高中畢業後，尚未進入穩定的成人角

色，對於未來生涯發展亦尚未定向的時期。在愛情方面，成年初顯期的自我探索並不總

是愉快的。對於愛的探索可能以失望、理想破滅、被拒絕為結局。對於工作的探索可能

以無法找到理想的工作為結局。對於世界觀的探索可能帶來對兒時信念的顛覆，有時自

己所信仰的一切都被摧毀了，卻又還沒有新的信念被建立起來。

此外，這也是一生中最孤獨的時期。在成年初顯期，年輕人對於自己身分的探索往

往是自己一個人開展的。他們已經不再有原初家庭的日常陪伴，但也還沒有組建新的家

庭。

在臺灣高房價、低薪資結構以及傳統家庭價值的拉扯下，這段「探索期」對於

不同性別、不同身心障礙狀態的青年而言，其意義截然不同。以下透過「交織性」

（Intersectionality）的視角爬梳性別、障礙與生命歷程如何形塑當代臺灣青年的樣態。
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壹、性別光譜下的雙重束縛

在家庭期待與文化脈絡中，性別角色的差異使得成年初顯期的壓力源呈現分流。雖

然現代社會強調性別平權，但在華人家庭脈絡下，子女仍被期待順從父母。對於男性青

年而言，儘管傳統「養家活口」的剛性要求略有鬆動，但「購屋」、「成家」的經濟指

標仍是衡量其「成年」與否的主流標準。這種經濟成就與男性氣概的掛鉤，在當前高房

價環境下，極易轉化為深層的挫敗感與無望感。對於女性青年而言，則面臨著「現代職

場表現」與「傳統照護責任」的雙重束縛。隨著女性高等教育普及，年輕女性在職場上

的企圖心不亞於男性，但在成年初顯期，她們往往也是家庭中被預設的潛在照顧者（不

管是對長輩或未來的子女）。若原生家庭關係不睦，會影響年輕人對婚姻的期待；這點

在女性身上尤為明顯，許多女性因目睹母親在家庭中的勞碌，而在成年過渡期對進入婚

姻產生強烈的猶豫與焦慮，進而影響其生命歷程的規劃。

貳、被遺忘的視角：身心障礙青年的「服務斷崖」

若說一般青年的成年初顯期是在迷霧中航行，那麼身心障礙青年的處境則更像是面

對一道難以跨越的深淵。在討論青年心理健康與發展時，障礙者的聲音常被邊緣化。事

實上，身心障礙青年在年滿18歲後，常面臨福利服務的「斷崖」（service cliff）。特教

系統的支持結束，成人服務系統卻未必能無縫接軌。對於他們而言，「探索自我」往往

是一種奢侈。社會對障礙者的刻板印象，剝奪了他們在成年初顯期建立親密關係、追求

經濟獨立的正當性。尤其在交織性的議題上，「女性」且「身心障礙」的青年，可能同

時承受著性別與障礙的議題，在其生命歷程的關鍵轉折點上，面臨了決策權與主體性的

困局。她們的心理健康困擾，往往不是源於障礙本身，而是源於社會排除與缺乏支持系

統所引發的孤立感。

因此，成年初顯期不應只是個人的修煉場，更應是社會安全網必須承接的關鍵時

刻。透過看見性別、障礙與生命歷程的交織脈絡，我們才能真正理解當代青年的困境，

並與之同行。

再者，另外一群值得關懷的弱勢成年初顯期群體，即為曾經接受家外安置的青年，

研究指出他們受到層層的社會排除，這些包括教育學習排除、勞動就業排除、經濟所得

排除、身心健康排除與福利制度排除等，而這些多面向的排除經驗更是動態且累積性，

對他們的成年之生活機會有負向的影響（胡中宜, 2020）。因此，在回應這群家外安置

的青年之成年初顯期群體的職涯發展與社會適應甚為重要，更需強調增進其社會參與、
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青年發聲與促進社會融入的機會。

最後，過去數十年來，全球年輕族群在焦慮、憂鬱等心理健康困擾方面呈現持續

上升的趨勢（McGorry et al., 2025），精神健康問題已成為當代青年的重要議題。近期

一項涵蓋多國的大型研究指出，針對30歲以下的年輕人，自1990年至2021年間，憂鬱症

的發生率上升超過50%（Liu & Kuai, 2025）。此外，COVID-19疫情進一步加劇了年輕

人罹患心理疾病的風險（Zhang-James et al., 2025）。在臺灣，董氏基金會（2012）曾

針對全國58所大學進行調查，回收5,515份有效問卷，結果顯示有明顯憂鬱情緒且需要

尋求專業協助的大學生比例高達18.7%。另一項歷時研究亦發現，臺灣10至24歲族群的

自殺率在過去十年間呈現上升趨勢（Chang et al., 2023）。根據衛生福利部心理健康司

（2025）統計，自2015年至2024年，全國15至24歲青年的自殺粗死亡率（每十萬人口）

從5.9上升至11.9，增加了整整一倍，顯示此議題的嚴重性亟需關注與介入。

年輕人心理壓力的重要來源之一是親子關係（Persike & Seiffge-Krenke, 2016）。

即使從青少年階段開始，同儕的重要性日益提升，父母在子女的生活中仍然扮演關鍵

角色。在亞洲文化中，家庭價值觀被高度重視，子女被期待尊敬並順從父母，尤其在

學業成就、職涯選擇等重大生活層面，必須滿足父母的期望（毛菁華等人，2019；

Nagabharana et al., 2021）。這些文化信念往往對年輕人形成明顯的心理壓力。此外，若

家庭氣氛緊繃、衝突頻繁，將不僅損害個體的心理健康，也會進一步影響子女進入成年

後所建立的人際與親密關係品質（Heinze et al., 2020）。一項針對臺灣年輕未婚世代的

訪談研究更指出，若父母關係不睦，子女在成年後可能對婚姻缺乏期待，或在態度上表

現出猶豫與遲疑（袁詠蓁、孔祥明，2022），突顯出原生家庭的關係經驗對於年輕人建

立自身家庭具有深遠影響。然而，除了個人成長背景與家庭經驗之外，外在經濟環境

與高昂的生活成本亦是阻礙年輕人成家自立的主要因素。根據國外研究，愈來愈多青年

選擇繼續居住於父母家中，主因包括薪資成長緩慢無法追上租金，以及房價高漲導致

購屋難度升高（Li & Wu, 2019; Srinivas, 2019）。同樣地，根據一項臺灣全國性調查研

究顯示，在20至29歲青年關心的重要社會議題中，「抑制不合理的房價上漲」、「促進

薪資成長」以及「改善學用落差與青年就業困境」等議題皆名列前茅（羅濟威等人，

2020），凸顯經濟結構與社會環境對年輕人生活選擇所造成的實質壓力。

面對青年世代日益嚴峻的心理健康挑戰，我們必須意識到，青年的焦慮與憂鬱，很

大程度上是對「異常社會結構」的「正常反應」。未來的政策規劃應具備「交織性」的

敏感度：
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（一） 分眾化的支持策略：針對不同性別與障礙類別的青年，提供差異化的就業與

生活支持。例如，為身心障礙青年設計更具彈性的「職務再設計」與「自立

生活支持」，填補成年初顯期的服務斷層。

（二） 看見生命歷程的連續性：心理健康介入不能只看當下，必須回溯原生家庭的

影響並延伸至未來的社會參與；減少代間衝突對青年心理資本的耗損。

有鑑於此，衛生福利部自2023年8月1日開始推動「年輕族群心理健康支持方案」，

提供15至30歲的年輕人每人三次免費心理諮商服務。截至當年底，已有17,178人接受該

項服務（衛福部，2025），其中以24至30歲年齡層占比最高，達66%，反映出年輕族群

對心理健康支持的迫切需求。為回應更廣泛的社會需求，衛福部後續擴大推動「青壯世

代心理健康支持方案」，將服務對象延伸至15至45歲民眾。此外，臺灣多所大學自2022

學年度起陸續建立心理假制度，顯示學術機構亦開始正視青年心理健康的重要性。整體

而言，青年身心困擾情況日益嚴峻，社會各界必須持續推動預防與介入措施，以回應此

迫切且深遠的公共健康挑戰。

本期所蒐羅的論著共計有18篇是有關成年初顯期的生活議題，以及社工實務界所設

計的服務或方案經驗，來協助歷經這段發展期所面對的挑戰和風險。希望閱讀這些論著

可以有助於實務工作的增進和創意。
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