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　　【摘要】　目的　基于积极心理学理论的康复护理对精神分裂症患者幸福进取感及健康状态的

影响.方法　选取２０１６年２月－２０１８年２月我院收治的９６例精神分裂症患者为研究对象,采用随

机数字法将其分成研究组与对照组各４８例.对照组予以常规性健康教育与一般心理护理,研究组

则在对照组基础上予以基于积极心理学理论的康复护理.比较２组幸福进取感、健康状态、抑郁发

生率、疾病复发率的差异.结果　干预后研究组自我肯定、幸福感、克服困难、学习成长、人际关系评

分均高于对照组,自测健康评定量表评分高于对照组(t＝４．２９３,P＜０．００１),抑郁发生率、精神分裂

症复发率均低于对照组(χ２＝５．２２５,P＝０．０２２;χ２＝６．４００,P＝０．０１１).结论　康复护理中采用积极

心理学理论可有效提升精神分裂症患者的幸福进取感,改善其健康状态,同时有效降低抑郁发生率

以及复发率,值得临床推广应用.
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　　【Abstract】　Objective　Tostudytheeffectofapplyingtherehabilitationnursingbasedonthe

positivepsychologyonthewellＧbeingandhealthofschizophrenicpatients．Methods　Atotalof９６

patientswithschizophreniaadmittedtoourhospitalbetweenFebruary２０１６and２０１８wereselected
andrandomlydividedintoastudygroupandacontrolgroup,eachof４８,accordingtoarandom
numbertable．Allpatientsreceivedconventionalhealtheducationandgeneralpsychologicalcare,

whilethoseofthestudygroupwereadditionallyprovidedwiththerehabilitationnursingintervention
basedonthepositivepsychologytheory．Differencesin wellＧbeing,healthstate,incidenceof
depression,recurrenceratebeforeandaftertheinterventionwerecomparedbetweenthetwogroups．
Results　 Aftertheintervention,thescoresofselfＧaffirmation,happiness,overcomingdifficulties,

learningandgrowingandinterpersonalrelationshipofthestudygroupweresignificantlylowerthan
thoseofthecontrolgroup(P＜０．０５forall),theselfＧratedhealthmeasurementscalescoreofthe
studygroupwassignificantlyhigherthanthatofthecontrolgroup,whiletheincidenceofdepression
andrecurrencerateofschizophreniaofthestudygroupweresignificantlylowerthanthatofthe

controlgroup(χ２＝５．２２５,P＝０．０２２;χ２＝６．４００,P＝０．０１１)．Conclusion　Theapplicationofthe

positivepsychologyintherehabilitationnursingcansignificantlyimprovethesenseofwellＧbeing,

improvetheirhealthandlowertheincidenceofdepressionandrecurrencerateofschizophrenia．Itis
worthyofclinicalapplication．
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　　精神分裂症具有较高的复发率、致残率以及致

死率.该病患者普遍存在不同程度的焦虑、绝望、恐
惧等不良心理情绪,生活幸福感往往较低,生活质量

较差[１].临床上对精神分裂症患者的治疗目标主要

包括消除患者的临床症状表现,同时改善患者的心

理健康状况,保证其良好的心理状态,预防复发[２].
而精神分裂症患者的幸福进取感普遍较低,即通过

机体努力进力图获取幸福的能力较弱.积极心理学

理论是近年来心理干预的热点,主要目标在于深度

开发个体最佳功能,引导患者建立积极的心态,拥有

幸福快乐的心理体验,从而提高自身适应内外环境

的能力,继而最大程度提高主观幸福感[３].对于精

神分裂症患者进行积极主动的心理干预显得尤为重

要,有利于协助患者缓解、消除各种不良情绪,建立

乐观的精神,从而提升其幸福进取感,进一步达到改

善生活质量的目的[４].本文主要研究基于积极心理

学理论的康复护理对精神分裂症患者幸福进取及健

康状况的影响,旨在为临床精神分裂症患者提供一

种有效的康复护理干预手段,现作以下报道.

１　资料与方法

１．１　一般资料

选取２０１６年２月－２０１８年２月我院收治的９６
例精神分裂症患者为研究对象,纳入标准:①所有患

者均符合精神分裂症相关诊断标准,阴性症状量

表＞２０分,阳性症状量表＜１０分;②均为首次发病;

③年龄≥１８周岁;④临床病历资料完整;⑤患者及

家属均知情同意该研究.排除标准:①难治性精神

分裂症患者;②伴有智力障碍或运动功能障碍者;③
合并心、肝、肾等脏器功能严重受损者;④正参与其

他研究者.采用随机数学表法将其分成研究组与对

照组,每组各４８例.研究组,男性２８例,女性２０
例,年龄１９~６１岁,平均年龄(４１．３２±５．３７)岁;病
程０．５~１２．０年.对照组,男性２９例,女性１９例,年
龄２０~６２岁,平均年龄(４１．４３±５．４１)岁;病程０．６~
１３．０年.２组上述各项指标对比,差异无统计学意

义(P＞０．０５),具有可比性.该研究经医院伦理委

员会批准.

１．２　研究方法

对照组予以精神分裂症常规健康教育与一般心

理护理,主要包括精神病相关知识的宣教,组织患者

读书、看电视、下棋等,医师在查房时评估患者的心

理状况,并予以一定的心理疏导和支持.研究组则

在对照组的基础上予以基于积极心理学理论的康复

护理干预.心理干预工作由我院２名具有三级心理

咨询师资格的精神科护理人员以及２名娱疗护理人

员完成.首先精神科护理人员采用症状自评量表对

患者的心理问题进行评估,并根据综合访谈结果制

定积极心理干预方案.具体见表１.

１．３　观察指标

比较２组干预前后的幸福进取感、抑郁发生率

以及疾病复发率.①幸福进取感.通过幸福进取者

问卷(happyenterprisingindividualquestionnaire,

HEIQ)进行评估[５Ｇ６],主要内容包括自我肯定、幸福

表１　基于积极心理学理论的康复护理方案

　时间 内容 形式
频率

(次/d)
单次时长

(min)
　　　　主要措施 　　　目标

第１、２周 了解自我 讲座和角色扮演 １ ４５~６０ 予以相关健康教育,帮助患者疏导

心理障碍

帮助患者全面了解自我,

建立积极的自我意识

第３、４周 感恩的心 讲座和资料学习 １ ４５~６０ 指导患者学唱«感恩的心»以及阅

读感恩相关文章

激发患者感恩情怀,促使

患者体会感恩,懂得感恩

第５、６周 感悟生命 讲座和资料学习 １ ４５~６０ 指导患者阅读、观看与人生价值和

责任相关的文章、影视作品

帮助患者懂得珍爱生命

与自我价值

第７、８周 重温亲情 活动和讨论 １ ４５~６０ 打亲情电话、写信以及阅读亲情文

章等

帮助患者更好地与家人

互动

第９、１０周 重建希望 活动和讨论 １ ４５~６０ 习作“理想中的家”“心愿”以及“给
未来自己的信”等心理希望文章,

并观看有关人生励志的录像

帮助患者建立对未来生

活的信心与希望

􀅰０４３􀅰 中国临床护理２０１９年７月第１１卷第４期　ChineseClinicalNursing,July２０１９,Vol．１１,No．４



表２　２组 HEIQ评分比较　(n＝４８,􀭵x±s,分)

组别
自我肯定

干预前　　干预后
幸福感

干预前　　干预后
克服困难

干预前　　干预后
学习成长

干预前　　干预后
人际关系

干预前　　干预后

对照组 ３．２８±０．３７ ３．４８±０．４２ ３．７４±０．４２ ３．８４±０．４１ ３．３４±０．３９ ３．４２±０．３１ ３．２１±０．３５ ３．４８±０．３４ ２．５３±０．４６ ２．５１±０．３４
研究组 ３．２７±０．３５ ５．０１±０．９４ ３．７１±０．４６ ４．９２±０．３８ ３．３１±０．３７ ４．７９±０．３５ ３．２０±０．３４ ４．５２±０．４７ ２．５１±０．４４ ３．９６±０．３６
t值 ０．１３６ １０．２９６ ０．３３４ １３．３８５ ０．３８７ ２０．３０１ ０．１４２ １２．４２１ ０．２１８ ２０．２８７
P 值 ０．８９２ ＜０．００１ ０．７３９ ＜０．００１ ０．７００ ＜０．００１ ０．８８７ ＜０．００１ ０．８２８ ＜０．００１

感、克服苦难、学习成长以及人际关系５个维度,得
分越高表示幸福进取感越佳.②健康状态.通过自

测健 康 评 定 量 表 (selfＧratedhealth measurement
scale,SRHMS)进行评估[７],包括自测生理健康、心
理健康以及社会健康３个维度,３个维度总分分别

为１７０分、１５０分、４４０分,总分越高表示患者健康状

态越佳.③ 抑郁发 生 率.采 用 汉 密 顿 抑 郁 量 表

(Hamiltondepressionscale,HAMD)[８]进行评估,
分值≥１５分为抑郁.

１．４　统计学方法

采用SPSS２０．０软件对所有数据进行分析,计
数资料以例(％)表示,采用χ２ 检验,计量资料以均

数±标准差(􀭺x±s)表示,采用独立样本的t检验,等
级资料的比较采用秩和检验,以P＜０．０５表示差异

具有统计学意义.

２　结果

２．１　２组 HEIQ评分比较

干预后,研究组自我肯定、幸福感、克服困难、学
习成长、人际关系维度及评分均高于对照组.见表

２.

２．２　２组SRHMS评分比较

干预后,２组SRHMS评分高于干预前,且研究

组高于对照组.见表３.

表３　２组SRHMS评分比较　(􀭺x±s,分)

组别 干预前 干预后 t值 P 值

对照组(n＝４８)２７９．１１±５５．０７ ２８４．１１±５２．４９ ０．４５５ 　０．６５０
研究组(n＝４８)２７８．５２±５５．１３ ３３２．５１±５７．８４ ４．６８１ ＜０．００１

t值 ０．０５２ 　４．２９３
P 值 ０．９５８ ＜０．００１

２．３　２组抑郁及精神分裂症复发情况比较

研究组抑郁发生例数及精神分裂症复发例数均

少于对照组.见表４.

表４　２组抑郁及精神分裂症复发情况比较　[例(％)]

组别 抑郁 精神分裂症复发

对照组(n＝４８) ３４(７０．８３) １２(２５．００)

研究组(n＝４８) ２３(４７．９２) ３(６．２５)

χ２ 值 ５．２２５ ６．４００
P 值 ０．０２２ ０．０１１

３　讨论

精神分裂症属于临床上较为常见的精神疾病之

一,发病原因较为复杂,患者临床症状表现各异,存在

显著的情感、思维、知觉、行为障碍,且伴有精神活动不

协调,对患者家庭以及社会均造成了极大的负担[９Ｇ１０].
有研究报道[１１Ｇ１２]显示,精神分裂症的发生、发展与患者

的心理创伤密切相关,患者易发生恐慌、悲观以及焦虑

等负性情绪,幸福感普遍较低.而负性情绪又增加了

患者出院后精神分裂症复发风险,导致患者出现不同

程度的身心负担,因此寻找有效方式缓解患者负性情

绪,建立乐观正确的心理状态迫在眉睫.
本文结果表明,干预后研究组自我肯定、幸福感、

克服困难、学习成长、人际关系评分相比对照组较高.
这与刘彩琴等[１３Ｇ１４]的研究报道类似,说明了积极心理

学理论应用于精神分裂症患者的康复护理中,可显著

改善患者的幸福进取感.分析原因为,积极心理治疗

可帮助患者树立战胜疾病的信心与希望,充分调动其

潜能.与此同时,积极心理学有利于促使患者及其家

属以积极地态度面对疾病,树立健康意识,从而主动

采取健康的行为活动.同时,干预后研究组SRHMS
评分高于对照组.这表明了积极心理学理论应用于

精神分裂症患者的康复护理中,有利于提高患者的健

康状况.究其原因,作者认为通过观看励志、感恩相

关的文章和影视作品,有利于激发起患者感恩的心,
并以此作为动力主动配合治疗,感恩亲人.通过动手

书写文章,指导患者参与各种娱乐性比赛,以团队方

式进行,有利于增强患者的动手能力以及相互协作能

力,改善人际关系,从而激发患者回归社会的动
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力[１５Ｇ１６].为患者健康状况的改善创造了有利条件.
另外,研究组抑郁发生率、精神分裂症复发率相比对

照组较低.这提示了在精神分裂症患者康复护理中

应用积极心理学理论,有利于降低抑郁以及复发风

险.其主要原因可能在于:该干预按时间顺序循序渐

进,患者认知疾病－学会感恩－激发康复动力,有利

于促使患者建立积极乐观的心理,从而降低抑郁的发

生率和精神分裂症复发率[１７Ｇ１８].
综上所述,积极心理学理论应用于精神分裂症

患者的康复护理中,能有效提高患者的幸福进取感,
改善其健康状态,且有利于减少抑郁的发生以及精

神分裂症复发,具有临床推广应用价值.
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