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"摘要#

!

目的
!

研究个体电脑豁达治疗"

ZT4>

$对肺癌患者的情绪状态与应对方式的影响%方法
!

采用

匹配对照方法将
$11

例肺癌患者分为
ZT4>

组和对照组!对照组给予规范抗肿瘤治疗!

ZT4>

组在此基础上实

施为期
1

周的
ZT4>

%治疗前后采用医院焦虑抑郁量表"

M=7

$测评情绪状态!用癌症应对问卷"

TT4]

$测评

应对方式的变化%结果
!

"

$

$组内比较*

ZT4>

组
M=7

评分干预前后差异均有统计学意义"

#

$

%&%$

$#

TT4]

评分中+面对,+回避与压抑,和+屈服,维度干预前后差异均有统计学意义"

#

$

%&%2

$!+幻想,和+发泄,维度干预

前后差异无统计学意义"

#

%

%&%2

$#对照组干预前后差异无统计学意义"

#

%

%&%2

$#"
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$组间比较*

1

周后!

M=7

评分及
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评分中的+面对,+回避与压抑,和+屈服,维度差异均有统计学意义"

#
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$#+幻想,维度差异

无统计学意义"
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对肺癌患者的情绪状态与应对方式均有积极的影响%
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肺癌作为严重威胁人类生命的恶性肿瘤#其死亡

率为全球恶性肿瘤之首#我国肺癌发病率及病死率更

是逐年增加'

$

(

)研究显示肺癌患者多存在明显的心

理障碍'

1

(

#且对于这种重大疾病多采用消极的应对方

式'

'

(

)个体电脑豁达治疗$

ZT4>

&

'

0

(是黄雪薇及其团

队经过十多年癌症心理研究而创立的豁达治疗$

4>

&

中的一个版块#在
1%%/

年广东省课题,豁达放松治疗

对乳腺癌康复治疗的作用研究-研究显示
ZT4>

对乳

1$)

重庆医学
1%$(

年
1

月第
0/

卷第
0

期

"

基金项目!国家自然科学基金资助项目$

/$'-10//

&)

!

作者简介!陈清杏$

$((1W

&#在读硕士#主要从事临床心理学的研究)

!

#

!

通信

作者#

9.LG#B

!

+,"R

K

0

EIG,

J!

$)'&F"L

)



腺癌患者的心理调节能力*应对能力*生活质量等均

有良好的作用%

1%$$W1%$1

年用豁达放松治疗

$

4<>

&干预中青年高血压患者#发现该疗法能使患者

的收缩压与舒张压降低#并且显著改善了患者的心身

症状'

2

(

)本研究采用这种新型的心理治疗方法干预

肺癌患者#以探讨其对肺癌患者的情绪状态与应对方

式的影响#并为今后改善肺癌的临床疗效提供实证

依据)

>

!

资料与方法

>&>

!

一般资料
!

1%$0

年
$

月至
1%$-

年
/

月根据如

下标准选取广东药科大学附属第一医院肿瘤科肺癌

住院患者!$

$

&组织病理学加免疫组化确诊为肺癌#根

据美国国立综合癌症网络$

3TT3

&指南分期为
&

期或

'

期%$

1

&经规范治疗后病情稳定%$

'

&医院焦虑抑郁

量表$

M=7

&评分大于或等于
(

分%$

0

&年龄
')

"

/2

岁#小学以上文化程度%$

2

&患者自愿参与研究#并签

署知情同意书)排除孕期或哺乳期妇女*缺乏组织病

理学检查*诊断不明确*不知病情*伴精神病性障碍及

精神活性物质滥用等患者)因各种原因连续
1

次或

累计
'

次未参与试验组或对照组和"或病情加重#无

法进行心理治疗的患者属于脱落#不再计入研究范

围)本研究由广东药科大学附属第一医院伦理委员

会审核通过且采用病例匹配对照研究方法#对符合入

组标准的肺癌住院患者#按性别*年龄*婚姻状况*文

化程度*职业*病理诊断*临床分期*治疗方式等情况

进行匹配#分为
ZT4>

组与对照组#最后符合标准并

坚持治疗的患者共
$11

例#其中
ZT4>

组
)1

例#对照

组
)%

例#两组各方面差异均无统计学意义$

#

%

%&%2

&#具有可比性#见表
$

)

>&?

!

研究工具

>&?&>

!

M=7

!

该量表在
$(/'

年由
aZ[4537

与

63=Z>M

创制#主要应用于综合医院患者中对可疑焦

虑和抑郁情绪的筛查)量表共
$0

个条目#抑郁与焦

虑分别有
-

个条目)量表分值划分!

%

"

-

分属无症

状#

/

"

$%

分为症状可疑#

$$

"

1$

分为肯定存在症状)

焦虑和抑郁维度分值范围均为
%

"

1$

分#总分分值范

围为
%

"

01

分'

)

(

)

>&?&?

!

癌症应对问卷$

TT4]

&

!

该问卷是
1%%-

年

由黄雪薇带领其团队编制#共由
1)

个条目组成#包括

.面对/.回避与压抑/.屈服/.幻想/和.发泄/

2

个维

度#依次包括
-

*

)

*

2

*

0

*

0

个条目#所有条目均按.从

不/.有时/.经常/.总是/排列#分别按
$

"

0

分进行评

分#计分方法为相应的条目得分相加后除以条目数#

算出平均分#各维度平均分范围为
$

"

0

分'

-

(

)

>&@
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方法

>&@&>

!

试验前两组患者均需完成
M=7

及
TT4]

)

量表由研究者一对一发放给患者填写#对于无法自己

阅读的患者由研究者阅读条目并帮助患者记录选项)

表
$

!!

ZT4>

组与对照组一般情况比较"

*
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%#

项目 分类
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组$

*;)1

& 对照组$

*;)%

&

性别 男
'/

$

)$&1(

&

0$

$

)/&''

&

女
10

$

'/&-$
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$(

$

'$&)-

&

年龄$岁&
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$$&1(
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11
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/2 $1

$

$2&'2

&

$1

$

1%&%%

&

婚姻状况 已婚
2-

$

($&(0

&

22

$

($&)-

&

离婚
1

$

'&11

&

1

$

'&''

&

丧偶"分居
'

$

0&/0

&

'

$

2&%%

&

文化程度 小学
$/

$

1(&%'

&

$)

$

1)&)-

&

初中
1%

$

'1&1)

&

$$

$

$/&''

&

高中"中专"技校
$)

$

12&/$

&

12

$

0$&)-

&

大专"本科以上
/

$

$1&(%

&

/

$

$'&''

&

职业 农民
$1

$

$(&'2

&

$'

$

1$&)-

&

工人
$0

$

11&2/

&

)

$

$%&%%

&

职员
1$

$

''&/-

&

1'

$

'/&''

&

个体
-

$

$$&1(

&

-

$

$$&)-

&

其他
/

$

$1&(%

&

$$

$

$/&''

&

病理诊断 鳞癌
$0

$

11&2/

&

$2

$

12&%%

&

腺癌
'-

$

2(&)/

&

'1

$

2'&''

&

腺鳞癌
0

$

)&02

&

'

$

2&%%

&

神经内分泌细胞癌
-

$

$$&1(

&

$%

$

$)&)-

&

临床分期
&

期
1%

$

'1&1)

&

$(

$

'$&)-

&

'

期
01

$

)-&-0

&

0$

$

)/&''

&

治疗方式 化疗
11

$

'2&0/

&

12

$

0$&)-

&

放疗
$0

$

11&2/

&

$0

$

1'&''

&

联合治疗
1)

$

0$&(0

&

1$

$

'2&%%

&

>&@&?

!

对照组只采用肿瘤临床常规治疗#不进行
ZT.

4>

)

ZT4>

组除给予常规的肿瘤临床治疗外#予以

ZT4>

心理干预)其中该治疗方法包含故事版和游

戏版#均由
/

个相同的蕴含禅意的中国传统小故事制

作而成的小动画组成#

/

个小故事分别为!哭婆的故

事*白纸上的黑点*一片树叶*国王的梦*秀才的梦*小

和尚买油*庄子鼓盆而歌*子来)具体操作措施如下!

$

$

&进行故事版治疗时#在专门学习过豁达疗法的治

疗者一对一陪同下先观看小动画#然后用
UU>

展示

一位患癌后成功康复的抗癌英雄的真实故事#看完后

由治疗者详细讲解和根据故事由浅入深提出一些思

考性的问题并进行总结点拨#最后播放舒适缓慢的轻

音乐#帮助患者进行放松治疗#达到心身放松)$

1

&进

行游戏版治疗时#在专门学习过豁达疗法的治疗者一

对一陪同下观看游戏版的动画#每个动画均根据故事

的进展动画设置积极$

'

分&与消极选项$

$

分&#患者

在观看过程中可以根据个人对故事的理解选择不同

的选项#观察故事不同的进展和结果)完成后由治疗

者详细讲解和根据故事由浅入深提出一些思考性的
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年
1

月第
0/

卷第
0

期



表
1
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ZT4>

组与对照组干预前'干预后
1

周
M=7

得分比较$

H:"

(分%

项目
ZT4>

组$

*;)1

&

入院时 干预后
; #

对照组$

*;)%

&

入院时
1

周后
; #

焦虑
)&(%:1&02 2&1$:$&-$ 0&)$) %&%%% )&/-:1&0( )&0-:1&20 $&%// %&1/$

抑郁
$%&1':'&1( -&$$:1&10 )&$0) %&%%% $%&1/:'&'1 (&/%:1&/' %&(// %&'1-

总分
$-&$':0&01 $1&'1:'&$- )&-() %&%%% $-&$2:0&0( $)&1-:0&$- $&'10 %&$($

表
'
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ZT4>

组与对照组干预前'干预后
1

周
TT4]

评分比较$

H:"

(分%

项目
ZT4>

组$

*;)1

&

入院时 干预后
; #

对照组$

*;)%

&

入院时
1

周后
; #

面对
1&01:%&1) 1&(1:%&') W/&(1$ %&%%% 1&0(:%&2$ 1&0(:%&0% W%&%22 %&(2)

回避与压抑
$&(/:%&'/ $&-1:%&'1 2&%1$ %&%%% $&():%&0/ $&/):%&'- $&/%0 %&%-)

屈服
1&%):%&02 $&-(:%&'' 0&/%( %&%%% 1&$):%&0( 1&$):%&00 W%&%0$ %&()-

幻想
$&(-:%&'( $&/(:%&0) $&0-' %&$0) $&/':%&2) $&(2:%&2/ W$&1-- %&1%-

发泄
$&/1:%&02 $&/1:%&'$ %&%%% $&%%% $&)2:%&01 $&)/:%&01 W%&2)- %&2-'

问题并进行总结点拨#最后播放舒适缓慢的轻音乐#

帮助患者进行放松治疗#达到心身放松)$

'

&每次结

束一个系列的治疗后#

ZT4>

组每例患者每天均需抽

'%L#,

时间回想复习#反复感悟豁达疗法#并尽可能

运用到生活中去#在运用中感悟与不断接受#养成.豁

达/的思维模式#最后融入自己的思想中#成为个人的

心理行为模式)该治疗干预共
/

次#每周
0

次#每次

完成一个系列治疗#约
0%L#,

#共持续
1

周)本研究

共有
'1

例患者接受了个体电脑故事版豁达治疗#

'%

例患者接受个体电脑游戏版豁达治疗)

>&@&@

!

两组患者在干预
1

周后#再次完成
M=7

及

TT4]

#然后对比两组肺癌住院患者在治疗前后的情

绪状态及应对方式的改变#并进行评估)

>&A

!

统计学处理
!

采用
6U66$(&%

进行统计学处理#

计量资料用
H:"

表示#采用
;

检验%以
#

$

%&%2

为差

异有统计学意义)

?

!

结
!!

果

?&>

!

M=7

评分比较
!

组内比较!

ZT4>

组
M=7

评

分中的焦虑*抑郁*总分在干预
1

周后均低于入院时#

差异有统计学意义$

#

$

%&%$

&%对照组
M=7

评分中

的焦虑*抑郁*总分在
1

周后均低于入院时#但差异无

统计学意义$

#

%

%&%2

&)组间比较!

ZT4>

组和对照

组
M=7

评分中焦虑*抑郁和总分在入院时比较差异

无统计学意义$

#

%

%&%2

&#在
1

周后两组比较#

ZT4>

组评分均低于对照组#且差异有统计学意义$

#

$

%&%2

&#见表
1

)

?&?

!

TT4]

评分比较
!

组内比较!

ZT4>

组
TT4]

评分中的.面对/.回避与压抑/和.屈服/维度入院时

和干预
1

周后比较差异均有统计学意义$

#

$

%&%$

&%

而.幻想/和.发泄/维度干预前后比较差异均无统计

学意义$

#

%

%&%2

&%对照组中.面对/.回避与压抑/和

.屈服/.幻想/和.发泄/维度在入院时和
1

周后比较

差异均无统计学意义$

#

%

%&%2

&)组间比较!

ZT4>

组和对照组
TT4]

评分中.面对/.回避与压抑/和

.屈服/.幻想/维度在入院时差异均无统计学意义

$

#

%

%&%2

&#在
1

周后.面对/.回避与压抑/和.屈服/

维度两组比较差异均有统计学意义$

#

$

%&%2

&#而.幻

想/维度差异无统计学意义$

#

%

%&%2

&%两组的.发泄/

维度在入院时和
1

周后对比差异均有统计学意义

$

#

$

%&%2

&#见表
'

)

@

!

讨
!!

论

!!

情绪是个体对本身需要和客观事物之间关系的

短暂而强烈的反应#大致分为正性情绪和负性情绪)

研究显示肺癌患者在经历诊断*手术*放化疗等一系

列打击后#多存在明显的心理障碍#如!抑郁*恐惧*愤

怒*紧张*焦虑等#伴随严重的身体症状#包括睡眠障

碍*注意力缺陷障碍*恶心*呕吐*便秘*疲劳*疼痛等#

特别是在化疗和放疗后#严重影响患者的生活质量以

及病情的进展#甚至会降低治疗效果#加速癌症发展
'

1

#

/.$$

(

)

_579<4=Z9<

等'

$1

(的研究甚至认为焦虑等

负性情绪与肺癌患者的病死率有关#而心理干预可能

会影响患者的生存时间)本研究结果显示#使用
ZT.

4>

干预晚期肺癌患者
1

周后
M=7

评分中抑郁*焦

虑及总分均明显比入院时下降#与对照组比较差异有

统计学意义$

#

$

%&%2

&#这一结果与彭亮等'

$'

(对
'%

例晚期肺癌患者进行认知行为心理治疗的结果吻合#

均显示心理干预可以有效地改善晚期肺癌患者抑郁

与焦虑等负性情绪)

应对方式是指个体面对各种应激事件所采取的

方法和策略#大致分为积极和消极两种)应对方式是

影响应激事件结果的重要中间变量)面对这一重大

疾病#肺癌患者多采用回避*拒绝*否认*自责等应对

0$)

重庆医学
1%$(

年
1

月第
0/

卷第
0

期



方式#而消极的应对方式不利于患者的情绪状态与生

活质量'

'

(

)国内外研究显示心理干预可以改善癌症

患者的情绪状态#调整应对方式#进而优化临床治疗

效果#提高生活质量'

$0.$2

(

)董燕等'

$)

(把
)%

例放疗的

癌症患者随机分成干预组和对照组#对干预组进行认

知心理治疗*团体心理治疗*行为训练及必要时的抗

抑郁焦虑药物治疗后发现#心理干预可以促进患者更

多地使用积极的应对方式)宋海燕'

$-

(把
(%

例乳腺癌

患者随机分为对照组和干预组#对干预组进行支持性

心理治疗后发现#干预组患者.面对/维度得分高于对

照组#而.回避/和.屈服/维度得分低于对照组)而本

研究中#

TT4]

评分显示#

ZT4>

组干预后.面对/维

度得分高于入院前#.回避与压抑/和.屈服/维度得分

低于入院前#与对照组比较差异也有统计学意义$

#

$

%&%2

&#而对照组各维度差异无显著性#这一结果与上

述董燕等'

$)

(和宋海燕等'

$-

(的研究结果一致)表明经

过
ZT4>

治疗#肺癌患者更愿意使用面对的方式应对

疾病#勇敢面对困难#而非采用逃避的方式应对#保持

积极状态#排除消极状态#提高心理应对能力)因此

可以认为
ZT4>

对晚期肺癌患者应对方式有积极的

影响)虽然有学者认为回避*压抑并不是消极的应对

方式#不一定不利于患者的情绪#但疾病的存在是事

实#采用回避的应对方式只能暂时缓解癌症患者的心

理压力#并不利于患者积极配合治疗和长期的生存#

因此希望通过心理干预可以让患者达到正视疾病的

目的#豁达乐观地接受#勇敢地面对疾病并积极治疗)

在.幻想/和.发泄/维度与入院前相比#差异无显著

性#考虑可能由于这两个维度在肺癌早期表现较明

显#而本研究中入组的为
&

期和
'

期的晚期患者#在

这两个维度的表现较少#也有可能由于本研究样本量

不大#干预和随访的时间太短#影响结果#本课题组会

继续完善研究#继续观察)

ZT4>

是以我国蕴含禅意*易于理解接受的传统

小故事为基础#通过现代科学技术研制成包含动画*

视频*音乐等的电脑软件'

0

(

)

ZT4>

包括故事版和游

戏版#故事版中的小故事和成功案例都是让人易于感

悟的媒介#使人可以从中迅速领悟到豁达的精髓#故

事疗法也早有学者用于对老年人*学生*儿童等关于

认知障碍*心理压力*儿童问题行为等的治疗#颇有成

果'

$/.1%

(

)而游戏则对大众都有不可抗拒的吸引力#在

游戏当中学习与思考#更具有趣味性和感染力#是心

理治疗独特新颖而有效的方式#目前已被证明对心理

性疾病的干预及康复效果显著#且无不良反应#西方

发达国家已有规范的游戏治疗指南'

1$

(

)电脑版心理

治疗目前国内外较少报道#但亦取得卓越成效#如

1%%/

年
\=̂ >93>M=̂ 9<

等 '

11

(以系统性回顾的

方式#分析了对抑郁症患者使用电脑认知行为治疗的

案例#证实了电脑版认知行为疗法的有效性)徐忠平

等'

1'

(认为虚拟现实技术能够弥补传统的心理治疗的

局限性#与传统心理治疗结合可以使治疗更加有趣味

性*安全性*现场感和个性化#是未来心理治疗的发展

方向)电脑版豁达治疗简单易行#形式多样#富于美

感#结合了故事和游戏制作而成的电脑软件包含了动

画*舒缓的音乐和普通话*粤语版配音#适合我国不同

年龄段*不同语言需求的患者#而且操作简单#治疗也

更加规范#视听效果及模式适合现代大众的需求和习

惯#可以说是赶上了社会的潮流#减少了以往其他心

理治疗方式乏味*欠缺吸引力的缺点#提高患者的依

从性#可以有效提高心理治疗的有效性和依从性)

综上所述#

ZT4>

作为一种新型的心理治疗方

式#可以有效改善晚期肺癌患者的焦虑抑郁情绪#调

整应对方式#减少或消除消极的应对方式#改善心理

状态#从而提高生活质量#进而更好地改善临床治疗

效果)
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了抗菌药物管理科级指标%药事管理方面#部分科室

建立了细菌谱及耐药菌监控制度#制订了科室抗菌药

物使用目录#杜绝了用药选择不当*疗程过长等不合

理用药现象%信息化监管方面#研制特殊级抗菌药物

会诊软件#提高了特殊级抗菌药物的合理用药水平)

U7T=

循环很少是一蹴而就的#多数情况下是通

过这一轮循环解决老问题#发现新问题#再将新问题

转入下一轮循环)临床抗菌药物合理应用水平的提

高仍有很多问题有待解决#如提高病原学检查的时效

性和临床抗菌药物选择的准确性%完善多学科诊疗体

系#自发性组织细菌真菌感染多学科会诊及疑难病例

讨论%

%

类切口抗菌药物预防使用的合理性等)
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Ẑ3793Y

#

?DGB&=,@#?D

K

GHD?C!#G

J

,"+#+

A

C?!#FD+BI,

J

.FG,F?C+

A

?F#H#FG,!"O?CGBB

+ICO#OGB#,

A

GD#?,D+ R#DE+DG

J

?

&

,",.+LGBBF?BBBI,

J

FG,F?C&=

A

"

A

IBGD#",.QG+?!F"E"CD+DI!

K

'

P

(

&PUG#,6

K

L

A

D

4G,G

J

#

1%$-

#

2'

$

)

&!

$%2-&

'

$'

(彭亮#谢敬聃#胡毅#等
&

认知行为心理治疗对肺癌患者情

绪及免疫状态的影响'

P

(

&

现代肿瘤医学#

1%$2

#

1'

$

1%

&!

1(2'.1(2)&

'

$0

(王荣玲#李桦#王风琴#等
&

心理干预对肺癌晚期病人生存

质量的影响'

P

(

&

护理研究#

1%$'

#

1-

$

')

&!

0$2).0$2-&

'

$2

(

6M=\9<ZP

#

\=4=3[=<4

#

9b<=MZ4Z9

#

?DGB&=+.

+"F#GD#","HF"

A

#,

J

+D

K

B?+R#DE

X

IGB#D

K

"HB#H?#,FG,F?C

A

G.

D#?,D+

'

P

(

&Z,!PUGBB#GDTGC?

#

1%$2

#

1$

$

'

&!

1(/.'%0&

'

$)

(董燕#张彦明#武清仙#等
&

心理干预对癌症放疗患者焦虑

抑郁情绪应对方式及免疫功能的影响'

P

(

&

临床心身疾病

杂志#

1%$)

#

11

$

$

&!

)(.-1&

'

$-

(宋海燕
&

支持性心理干预对乳腺癌手术患者抑郁情结及

应对方式的影响'

P

(

&

中国组织工程研究#

1%$)

#

1%

$

1

&!

$)$.$)1&

'

$/

(洪嘉禧
&

互说故事疗法对提高儿童社会适应性的效果研

究'

7

(

&

广州!华南师范大学#

1%$1&

'

$(

(王晓丹#姚爱萍
&

故事疗法在人际适应中的应用研究'

P

(

&

当代教研论丛#

1%$0

$

'

&!

$)1.$)'&

'

1%

(徐丽雅#邓小岚#张智
&

创造性故事疗法在老年轻度认知

功能障碍病人中的应用'

P

(

&

护理研究#

1%$-

#

'$

$

1

&!

$(-.

1%%&

'

1$

(赵非一#夏小芥#韩茨#等
&

游戏疗法在心理性疾病干预*

康复中的应用及其心理*神经生理学机制研究'

P

(

&

精神

医学杂志#

1%$)

#

1(

$

1

&!

$22.$)%&

'

11

(

\=̂ >93>M=̂ 9<9

#

U=<<V[

#

b9_9<̂ 9VT

#

?DGB&

T"L

A

ID?C#+?!F"

J

,#D#O?.Q?EGO#"ICGBDE?CG

AK

H"C!?

A

C?+.

+#",

!

+

K

+D?LGD#FC?O#?R

'

P

(

&bCPU+

K

FE#GDC

K

#

1%%/

#

$('

$

'

&!

$/$.$/0&

'

1'

(徐忠平#剧友飞
&

虚拟现实技术与传统治疗技术相结合调

适心理障碍研究'

P

(

&

科教导刊$中旬刊&#

1%$%

$

$$

&!

$0-.

$0/&

$收稿日期!

1%$/.%(.$%

!

修回日期!

1%$/.$$.1(

&

%1)

重庆医学
1%$(

年
1

月第
0/

卷第
0

期


