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#摘要$

!

目的
!

探讨团体社交训练对青少年精神分裂症患者社会功能及社交心理的影响(方法
!

将
A&$

例青少年精神分裂症患者随机分为干预组"

!&$

例$和对照组"

!&&

例$!两组患者均口服常规抗精神药物治疗和

精神科常规护理!干预组在此基础上进行
'

周团体社交技能训练(干预前%干预
'

周后分别采用特质应对方式

问卷"

<39̀

$%社交回避及苦恼量表"

9H=

$%

\3KH

孤独量表"

\3KH

$%

G+>-/X-*

:

自尊量表"

G9(9

$和住院精

神病人社会功能评定量表"

99T@

$进行评定(结果
!

干预
'

周后!干预组
<39̀

积极应对方式评分%

G9(9

评

分%

99T@

总分和各因子得分!均较干预前显著提高且优于对照组!差异有统计学意义"均
!

"

&C&F

$)干预组

9H=

评分%

\3KH

评分较干预前显著降低且优于对照组!差异有统计学意义"

!

"

&C&F

$(结论
!

团体社交技能

训练能有效改善青少年精神分裂症患者社会功能!并对其社交心理产生积极影响(
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精神分裂症是一种反复发作%具有较高致残率的

慢性精神疾病&青少年人群精神分裂症患病率为

!

!C#

!

!C"

"$

!&

万+

!

,

#是青少年精神疾病的常见类型&

精神分裂症患者出院后普遍存在家庭功能和社会功

能障碍#研究显示#约
BFL

的精神分裂症患者存在较

严重的社会功能损伤+

A

,

&青少年患者发病年龄早#社

E'''

重庆医学
A&!E

年
!A

月第
'B

卷第
$F

期

&

基金项目)国家自然科学基金项目!

E!#B$!EE

"*安徽省合肥市科技局攻关计划项目!+

A&!F

,

!#$

号"&

!

作者简介)徐莲英!

!"#F%

"#副主

任护师#本科#主要从事精神科临床护理管理%儿童青少年心理行为研究&



会功能缺陷较成年患者更突出#预后更差+

$

,

&团体社

交技能训练是精神康复技能的重要方法#可以有效提

高精神分裂症患者自信心#改善社会功能+

'?F

,

&目前#

针对成年精神分裂症康复期患者社交技能训练的研

究较多#但专门针对儿童青少年精神分裂症患者团体

社交技能训练的研究较少&鉴于青少年精神分裂症

的疾病特殊性#本研究借鉴
U-11.8_

的社交技能训练

教程#参考文献+

#

,团体心理治疗核心理论和治疗策

略#对青少年精神分裂症患者进行团体社交技能训

练#显著改善了患者的社会功能和心理状态#现报道

如下&

!

!

资料与方法

!C!

!

一般资料
!

选择
A&!F

年
$

月至
A&!#

年
!A

月安

徽省精神卫生中心儿童青少年心理科收治的青少年

精神分裂症患者&纳入标准)!

!

"符合中国精神障碍

分类与诊断标准第
$

版!

33R=?$

"精神分裂症的诊断

标准*!

A

"年龄
!$

!

!E

岁*!

$

"小学及以上文化程度#

能够理解量表和问卷内容并且能够独立完成调查*

!

'

"患者合作并知情同意&排除标准)!

!

"有暴力%自

杀%出走等危机行为*!

A

"伴有严重躯体疾病或神经系

统疾病&本研究经安徽省精神卫生中心医学伦理委

员会批准并获得患者及家属的同意书&共纳入研究

对象
A&"

例#按照随机数字表法分为干预组
!&B

例#

对照组
!&A

例&干预过程中#干预组失访
'

例!转院
A

例#退出
A

例"#失访率
$CB$L

#对照组退出
A

例#失访

率
!C"#L

&最终纳入研究
A&$

例#干预组
!&$

例#其

中男
'#

例#女
FB

例#平均年龄!

!EC#cAC#

"岁#发病

年龄!

!#C'cACB

"岁#受教育年限!

!&CEcAC'

"年&对

照组
!&&

例#男%女各
F&

例#平均年龄!

!EC#c$C"

"

岁#发病年龄!

!#CBc$C!

"岁#受教育年限!

!&C"c

AC"

"年&两组一般资料比较#差异无统计学意义!

!

%

&C&F

"#具有可比性&

!C"

!

方法

!C"C!

!

干预方法
!

两组患者均维持常规抗精神药物

治疗和常规生活护理%健康宣教和康复指导&干预组

在常规护理基础上给予团体社交技能训练&

!C"C!C!

!

成立干预小组
!

干预小组由取得心理咨询

师资格证的副主任护师
A

名和主管护师
A

名%工作
A

年以上的护师
'

名组成&研究开始前对小组成员进

行研究内容%研究流程及研究方法等统一培训&

!C"C!C"

!

团体社交技能训练方法
!

将
!&$

例患者按

照入院时间分成
!&

个小组#每组
E

!

!!

人#每周训练

A

次#每次训练
'F

!

#&J5/

#共
'

周&训练内容包括)

人际交往基本技巧%帮助他人与寻求帮助技能%自信

心培养%解决问题技能&第
!

周)人际交往基本技巧&

通过.有缘相识/和.名字接力/游戏让患者彼此熟悉#

并教会患者和家属 .三调合一/放松训练&通过各种

游戏的形式训练患者自我介绍和人物介绍的能力&

通过图示讲解和情景演练让患者感受各种距离的尺

度!亲密距离%个人距离%社交距离%公众距离"和目光

接触技巧&并通过画图游戏训练患者的表达能力#感

受面对面和背对背交流的不同&第
A

周)帮助他人与

寻求帮助技能训练&对患者进行人脉测试#分析患者

的人脉特点&通过.填图游戏/.盲行游戏/引导患者

遇到困难时如何寻求社会支持&观看电影'人在礮

途(片段#通过
TT<

结合电影片段讲解如何寻求帮助

以及获得帮助&第
$

周)自信心的培养&通过
TT<

向每位学员讲解自信心的重要性以及如何树立自信

心&让每位患者逐一上台说出一件发生在自己身上

最失败的事件和通过.竞选班长/游戏#训练患者展示

自我的勇气&设置模拟场景.买衣服还价/.两人约第

三人出去玩/#训练患者请求与拒绝的技巧&第
'

周)

解决问题的技能&观看电影'泰礮(部分片段#通过

TT<

结合电影片段讲解解决问题的步骤&设置模拟

场景一)公共汽车上急刹车时#前面一人后退#踩到了

你的脚&场景二)与病友因小事产生误会#病友对你

不满#你非常委屈生气&每一位患者说出自己认为最

佳的解决方法#最后大家互相讨论#选出最佳方案&

通过角色扮演#引导患者学会赞美*采用.夹球比赛/

游戏#训练患者的协调能力和团队合作能力&

每一次课结束时#研究者根据训练内容有计划地

布置课后作业#在下一次课的开始对上节课布置作业

的完成情况进行检查&治疗师通过观察训练过程中

患者的表现和课后作业完成情况#对于表现较好的患

者给予及时的表扬#对于表现欠佳的患者给予积极的

鼓励和进一步引导#同时请各位家长对自己的孩子真

诚夸赞#增进亲子关系&

!C"C"

!

研究工具
!

!

!

"一般情况调查表)包括患者的

疾病年龄%性别%文化程度%复发次数等内容&!

A

"特

质应对方式问卷!

<39̀

")该问卷由姜乾金等+

B

,编制#

包括积极应对与消极应对两个方面#各
!&

个条目&

各条目答案从.肯定是/到.肯定不是/采取
F

级评分&

!

$

"社交回避及苦恼量表!

9H=

"

+

E

,

)包含社交苦恼与

社交回避两个分量表!各含
!'

条目"#采用.是%否/答

题方式#得分越高#社交功能越差&!

'

"

\3KH

孤独量

表!

\3KH

")采用
G\99(KK

等+

"

,编制的
\3KH

孤独

量表#包含
A&

个条目#采用
'

级评分法#总分越高孤

独感越强烈&!

F

"

G+>-/X-*

:

自尊量表!

G9(9

"

+

!&

,

)该

项量表共
!&

个条目#采用
'

点计分法#得分越高说明

自尊水平越好&!

#

"住院精神病人社会功能评定量表

!

99T@

"

+

!!

,

)共有
!A

个条目#分
$

个因子)因子
"

日常

生活能力!含条目
!

!

$

"#得分越高患者生活自理能力

恢复越好*因子
#

动性和交往情况!含条目
'

!

E

"#反

映患者的正常活动能力和交往情况#得分越高患者正

"'''

重庆医学
A&!E

年
!A

月第
'B

卷第
$F

期



常活动能力越强%交往情况越良好*因子
$

社会性活

动技能!含条目
"

!

!A

"#反映患者与社会活动有关的

一些技能#得分越高患者的社会活动技能越好&研究

者于入院时%干预
'

周后分别对两组患者的应对方

式%社交功能%孤独感%自尊水平及社会功能进行

测评&

!C#

!

统计学处理
!

采用
(

,

54.6.$C&

软件进行数据双

人录入#运用
9T99!#C&

统计软件对数据进行统计分

析&计量资料首先进行正态性检验#符合正态分布的

计量资料以
>cE

表示#组间比较采用两独立样本
C

检

验#组内比较采用配对
C

检验#计数资料以构成比表

示#采用
!

A 检验#以
!

"

&C&F

为差异有统计学意义&

"

!

结
!!

果

"C!

!

两组患者干预前后应对方式和社交心理评分比

较
!

两组患者入院时#在
<39̀

%

9H=

%

\3KH

%

G9(9

量表得分方面差异无统计学意义!

!

%

&C&F

"&干预
'

周后#干预组
<39̀

积极应对方式%

9H=

%

\3KH

%

G9?

(9

得分均优于对照组#差异有统计学意义!

!

"

&C&!

"#见表
!

&

表
!

!!

两组患者干预前及干预后各量表得分的

!!!

比较&

>cE

'分(

项目
干预组

!

'b!&$

"

对照组

!

'b!&&

"

C !

干预前

!

<39̀

积极应对方式
$$C$cEC& $ACAc#C" !C&'E &CA"#

!

<39̀

消极应对方式
$AC"cECA $!CFcBCA !CA"! &C!"E

!

9H= !'CBc#C" !#CAc#CE %!CF#& &C!A&

!

\3KH '"C&c"C$ 'BC"cBCE &C"!A &C$#$

!

G9(9 A#C"cEC$ AFC$cFC! !C#'" &C!&!

干预后

!

<39̀

积极应对方式
$FCFcBCE

&

$AC$c#C# $C!F! &C&&A

!

<39̀

消极应对方式
$&CFcEC" $&CEcBC$ %&CA#A &CB"'

!

9H= !&CFc#C"

&

!'C!cFCE

&

%'C&!E &C&&&

!

\3KH 'ACAc"C$

&

'#C!cEC& %$C!"" &C&&A

!

G9(9 AECFcBCE

&

AFCFc#C& $C&#F &C&&$

!!

&

)

!

"

&C&F

#两组干预前比较

表
A

!!

两组患者干预前和干预后社会功能量表得分

!!!

的比较&

>cE

'分(

99T@

干预组

!

'b!&$

"

对照组

!

'b!&&

"

C !

干预前

!

总分
A'C$c"C# AACBc'C" !C'E" &C!$E

!

日常生活能力
BC!c!CB #C"cAC& &CB"& &C'$!

!

动性与交往情况
"C!c$C! EC"c$CA &C'FA &C#FA

!

社会性活动技能
#C&cACB FC"cACE &CAF" &CB"#

续表
A

!!

两组患者干预前和干预后社会功能量表得分

!!!

的比较&

>cE

'分(

99T@

干预组

!

'b!&$

"

对照组

!

'b!&&

"

C !

干预后

!

总分
$FC'cBCF

&

A$C#cBC! !!CF&F &C&&&

!

日常生活能力
"CEc!CF

&

BC$c!CE !&CB#$ &C&&&

!

动性与交往情况
!FCAc$C&

&

!!C$c$CA

&

EC"!$ &C&&&

!

社会性活动技能
!&C"cAC"

&

#C#c$C! !'C&F& &C&&&

!!

&

)

!

"

&C&F

#两组干预前后自身比较

"C"

!

两组患者干预前后社会功能比较
!

入院时#两

组
99T@

总分及各因子得分差异无统计学意义!

!

%

&C&F

"&干预
'

周后#干预组
99T@

总分和
$

个因子得

分均较前显著提高#且优于对照组#差异有统计学意

义!

!

"

&C&!

"#见表
A

&

#

!

讨
!!

论

#C!

!

团体社交技能训练对于改善青少年精神分裂症

患者的有效性
!

精神分裂症是一种病因不明#高致残

率高复发率的重性精神疾病&抗精神类药物虽然在

一定程度上能够控制精神病症状#却不能重塑患者的

社会功能#社会功能能缺陷是精神分裂症患者的特征

性症状&国外研究表明#精神分裂症患者在记忆%注

意%学习等广泛的认知领域存在功能缺陷#使他们难

以掌握复杂的社交技能+

!A?!$

,

&青少年患者由于发病

年龄早#思维%认知%社交技能尚不完善#出院后因社

会功能缺损不能适应社会生活#导致自卑%回避%病情

加重甚至自杀+

!'?!F

,

#给患者和家属带来极大的负担&

团体社交技能训练是将一组同质患者在团体情境中

共同进行心理和行为的学习#提高社会活动中所需基

本技能的训练方法&团体训练过程可为精神分裂症

患者提供模拟的社会环境#成员间的互动是发生改变

的主要机制&因此#团体社交技能训练可有效促进青

少年精神分裂症患者身心康复#提高其社会适应

能力&

#C"

!

团体社交技能训练有助于改善青少年精神分裂

症患者的社交心理状态
!

青少年精神分裂症患者普

遍存在孤独%被动%冷漠无趣%缺乏自信%交流困难%与

亲人敌对疏离等心理与行为问题&团体训练能有效

改善患者的心理状态#减轻患者自卑感和焦虑感+

F

,

&

本研究采用团体社交技能训练#为青少年精神分裂症

患者提供团体治疗环境#依据青少年心理及精神疾病

特点#合理设置训练内容和频次&通过放松训练%社

交场景模拟%角色扮演%自信心训练#教会患者情绪调

节和社交技巧&患者在团队环境中互相观摩学习#通

过榜样的作用改善自己行为#同时学会了接纳自我和

尊重他人#学会了如何求助和拒绝#患者的正性心理

&F''

重庆医学
A&!E

年
!A

月第
'B

卷第
$F

期



及行为得到反复强化&表
!

显示#训练
'

周后干预组

患者
<39̀

积极应对方面%

9H=

%

\3KH

%

G9(9

得分

均优于对照组#差异有统计学意义!

!

"

&C&F

"#该结果

与戴军玲等+

F

,和傅慕君等+

!#

,研究结果一致&

#C#

!

团体社交技能训练有助于改善青少年精神分裂

症患者的社会功能
!

社会功能是判定个体有无精神

障碍及严重程度的重要指标#社会功能水平越高的患

者越能够较为理性地进社会交往活动#而且#社会功

能水平较高的患者#在病情反复时可以主动地寻求家

人和专业医护人员的帮助#有效延缓病情的复发&

[\G<Z

等+

!B

,报道#通过及时有效地进行社会功能训

练#精神分裂症患者社会功能得到提高的同时#还能

促进认知核心成分000工作记忆的提高&本研究通

过
'

周的团体社交技能训练#患者在各种团体游戏和

场景模拟过程中#学会了解决问题的技巧#体会到了

社会活动的乐趣#从而逐步产生了参与社会活动意

识&研究者和家属对患者及时的表扬和鼓励#增加了

患者对自己有能力参与社交能力的认同感&患者在

独自或家人帮助下完成课后作业#从而找到了自信#

提高了自理能力&表
A

显示#干预组患者
99T@

量表

总分%因子
"

日常生活能力%因子
#

动性与交往情况%

因子
$

社会性活动技能得分均优于对照组#社会功能

得到显著改善#这与国内研究结果一致+

F

#

!#

#

!E

,

&

#C$

!

局限性
!

本次研究仅限于住院患者#而且训练

时间仅为
'

周#对于长期结局无法判定&今后的研究

可以扩大样本量#并对青少年精神分裂症患者进行随

访调查#开展延续护理#以明确团体社交技能训练对

青少年精神分裂症患者社会功能改善的稳定性&
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