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【摘) 要】目的：探讨综合心理行为训练对军人慢性精神分裂
症患者精神症状、社会功能、认知功能和复发率的影响-
方法：将符合入组标准的 ’, 例慢性精神分裂症患者随机分
为对照组和训练组，对照组进行药物常规治疗，训练组在常规

药物治疗的基础上进行 $ 26的综合心理行为训练- 采用阳性
和阴性症状量表（=ERSS），社会功能缺陷筛选量表（S;SS）和
事件相关电位 =(""分别于训练前后进行评定和检查，并进行

为期 !’ 个月的随访- 结果：与训练前比较，训练后训练组
=ERSS量表的阴性、反应缺乏及抑郁因子分及 S;SS量表的职
业和工作、社会外向性、家庭内活动减少、家庭职能、对外界的

兴趣和关心、责任心及总分下降（4 U "- "+），=(""靶刺激 =( 潜

伏期缩短、波幅升高（4 U "- "!）；对照组 =ERSS量表的抑郁因
子分升高（4 U "- "+），S;SS 量表的婚姻职能和生活自理因子
分降低（4 U "- "+）- 随访第 !$ 月的不依从率和复发率及总不
依从率、总复发率和总病残率均低于对照组（4 U "- "+）-
结论：综合心理行为训练有助于减轻慢性精神分裂症患者的

阴性症状，改善社会功能和认知功能，降低复发率-
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HI 引言
军队慢性精神分裂症患者由于长期住院导致社

会功能和认知功能的衰退［!］，药物治疗虽然对控制

症状有一定的效果，但对提高患者独立生活能力和社

会功能仍明显欠缺，而且依从性差容易导致病情复

发- 本研究旨在探讨综合心理行为训练对慢性精神
分裂症患者的精神症状、社会功能、认知功能和长期

效果的影响-

JI 对象和方法
J- JI 对象I 在我中心 $""(#"* N $""(#!$ 住院的 ’, 例
军人慢性精神分裂症患者，均符合中国精神障碍分类

与诊断标准第三版［$］（AA8;#(）中慢性精神分裂症
的诊断标准，病程持续 $ 3 以上；无明显躯体疾病及
药物滥用史；经抗精神病药物治疗，达到显著进步疗

效［(］- 入组对象随机分为训练组和对照组- 训练组
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!"（男 ""，女 "#）例；年龄（"$% ! & ’’% (）岁，受教育年
限（’#% ’ & !% "）)，病程（"% ( & ’% $）)，住院（(% ( &
*% +）,-，（"% + & ’% (）次% 对照组 !!（男 "!，女 "#）
例；年龄（"$% " & ’#% $）岁，受教育年限（’#% " & *% .）
)，病程（"% * & ’% +）)，住院（(% $ & *% $）,-，（"% $ &
"% #）次% 入组时两组服药剂量（折算成氯丙嗪）分别
为（(($ & *#(）,/ 0 1和（(+$ & ".+）,/ 0 1% 两组比较，
以上各项指标的差异均无统计学意义（! 2 #% #(）%
!% "# 方法
’% "% ’3 综合心理行为训练3 对照组进行常规药物治
疗，训练组在常规药物治疗的基础上进行综合心理行

为训练% 综合心理行为训练由经培训的心理行为训
练人员实施，时间为 " ,-，内容主要包括心理训练，
劳动技能训练，社交技能训练，文体训练%
’% "% "3 精神症状、社会功能和认知功能评估3 精神
症状和社会功能由两名经过统一培训的主治医师以

上人员，分别采用阳性和阴性症状量表［*］（45677）
和社会功能缺陷筛选量表（7877）进行评定% 认知功
能采用事件相关电位 4*##作为指标，由本中心专职电

生理室医师进行评定% 4*##检查采用美国 69:;<=>
公司生产的脑诱发电位仪，在屏蔽隔音室中进行% 固
定操作人员，统一指导语，统一实验时间% 记录电极
按照国际电极 ’# 0 "# 系统标准置于头皮 :? 部位，前

额正中央接地，双耳垂 @’，@" 置参考电极% 测试时
要求被试清醒、放松、闭目，并集中注意力等待诱发刺

激的出现% 精神症状、社会功能和认知功能评定，分
别于训练前和训练结束时进行%
’% "% *3 随访调查3 由两名主治医师以上人员分别于
患者出院后 +，’" 和 ’$ ,-对全部患者进行随访，内
容包括不依从性、复发率和病残率% 患者能自愿按时
复诊，按时服药为依从；在家属督促下勉强复诊和服

药，或不能按预约时间复诊为不依从% 症状缓解 + ,-
以上，45677总分!+# 分为复发；7877总分!" 分有
社会功能缺陷，为病残%
统计学处理：所有数据资料输入微机，在统计学

专家的指导下，应用 7477 ’"% # 统计软件包进行 !" 检
验、成组 "检验和配对 "检验%

"# 结果
"% !# 综合心理行为训练对精神症状的影响# 训练前
两组 45677的总分和各因子分差异无统计学意义；
训练组训练后与对照组及自身训练前后比较，阴性、

反应缺乏、抑郁因子分的差异有统计学意义（! A
#% #(）；对照组自身训练前后抑郁因子分差异有统计
学意义（! A #% #(，表 ’）%

表 ’3 综合心理行为训练对前后 45677各因子分 （# $ %）

因子

训练前

训练
（& B !"）

对照
（& B !!）

训练后

训练
（& B !"）

对照组
（& B !!）

阳性 $% C & ’% ! $% ( & ’% ! $% " & ’% ’ $% " & ’% ’

阴性 ’"% ( & "% + ’"% ! & ’% . ’#% ’ & "% ’D1 ’"% ’ & "% #

一般 ’$% ( & #% C ’$% " & ’% ! ’C% $ & #% + ’$% ! & #% .

反应缺乏 +% . & ’% " C% ’ & ’% . +% * & ’% #)1 C% " & ’% "

思维障碍 !% + & #% C !% ( & #% $ !% C & #% ! !% + & #% $

激活性 *% ! & #% ! *% ! & #% C *% ( & #% ( *% " & #% (

偏执 *% ( & #% + *% * & #% + *% ! & #% ( *% ( & #% C

抑郁 (% + & ’% # (% C & ’% ( !% . & ’% *)1 +% * & ’% !)

总分 !"% ’ & "% "( !*% " & *% * !#% + & "% "C !’% ( & "% ".

)! A #% #(，D! A #% #’ ’%训练前；1! A #% #’ ’%训练后对照%

"% "# 综合心理行为训练对社会功能的影响# 训练前
两组 7877 总分及各因子分的差异无统计学意义；训
练后训练组职业和工作、社会外向性、家庭内活动减

少、家庭职能、对外界的兴趣和关心、责任心及总分与

对照组的差异有统计学意义（! A #% #(）；训练组自身
训练前后各因子分及总分的差异有统计学意义（! A
#% #(）；对照组自身训练前后婚姻职能和个人生活自
理因子分的差异有统计学意义（! A #% #(，表 "）%

表 "3 综合心理行为训练前后 7877各因子分 （# $ %）

因子

训练前

训练
（& B !"）

对照
（& B !!）

训练后

训练
（& B !"）

对照
（& B !!）

职业和工作 "% " & #% C "% ’ & #% + ’% ( & #% (D1 "% " & #% C

婚姻职能 ’% + & #% . ’% $ & #% $ ’% ’ & #% !D ’% * & #% .)

父母职能 ’% * & #% + ’% * & #% $ #% . & #% C) ’% " & #% C

社会性退缩 "% ’ & ’% ’ "% " & ’% * ’% ! & ’% #D "% # & ’% (

社会外向性 ’% $ & #% $ ’% . & ’% ’ ’% ! & #% .)E "% # & ’% !

家庭内活动减少 "% * & #% $ "% ! & #% . ’% + & #% CD1 "% * & #% $

家庭职能 ’% $ & ’% " "% # & ’% ! ’% ’ & #% .D1 ’% $ & ’% ’

个人生活自理 ’% # & #% + ’% " & #% . #% C & #% () #% $ & #% C)

对外界的兴
3 趣和关心 "% * & ’% ’ "% " & ’% " ’% " & #% .D1 "% ’ & ’% *

责任心 "% ( & ’% " "% + & ’% ( ’% C & ’% #DE "% ! & ’% $

总分 ’$% ( & (% . ’C% . & +% ( ’’% ( & +% "D1 ’C% ( & (% .

)! A #% #(，D! A #% #’ ’%训练前；E! A #% #(，1! A #% #’ ’%训练后对照%

"% $# 综合心理行为训练对认知功能的影响# 训练前
两组 4*##主要指标的差异无统计学意义；训练后训练

组与对照组及自身训练前后比较，靶刺激 4* 潜伏期

和波幅的差异有统计学意义（! A #% #(，表 *）%
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表 !" 综合心理行为训练前后 #!$$主要指标 （! " #）

因子

训练前

训练

（$ %&’）

对照

（$ %&&）

训练后

训练

（$ %&’）

对照

（$ %&&）
靶潜伏期 #’
"（()）

*+,- . / *+- 0 *+!- ’ / *!- 0 *,!- + / ’!- . *++- ’ / *’- *

靶潜伏期 1’
"（()）

*2.- , / &’- 0 *.+- , / ’’- ’ *.,- * / ,’- ! *2!- . / ,+- $

靶潜伏期 #!
"（()）

!’*- $ / ’&- 2 !’$- & / ’!- * !$,- + / ’+- *34 !*0- . / ’,- &

靶波幅 #!
"（!5）

+- , / ’- 0 ,- . / !- 2 .- ’ / ’- +36 +- & / !- +

非靶波幅 #’
"（!5）

&- ’ / ’- + ,- ’ / !- 0 &- ! / *- , &- . / ’- ,

3% 7 $- $* &#训练前；4% 7 $- $,，6% 7 $- $* &#训练后对照-

!- "# 综合心理行为训练对长期康复效果的影响# +，
*2 (8随访两组的不依从率和复发率的差异无统计
学意义（% 9 $- $,），*’ (8 两组间的不依从率和复发
率以及总不依从率、总复发率和总病残率的差异均有

统计学意义（% 7 $- $*，表 &）-

$# 讨论
精神分裂症的疗效及预后是精神医学领域关注

的焦点之一- 精神分裂症患者 ’,:治疗后能完全康
复，,$:在最近发作缓解后 * 年内复发，2,:在 , 年
内复发［&］- 本研究所采取的综合心理行为训练方法，
针对慢性精神分裂症患者的特点，从提高患者内在活

性和培养患者外在生活能力与习惯入手，不但注重提

高患者生活、劳动、社交等基本生活能力，而且通过开

展自编的《康乐保健广播体操》，才艺表演等方法，培

养患者表现力、结合力、欣赏力等高级思维活动-

表 &" 不同时期随访不依从率、复发率和病残率 ［$（:）］

因子 训练（$ % &’） 对照（$ % &&） !’

总不依从率 **（’+- *:） ’,（,+- 2:） *$- 03

" + (8 ’（&- 2:） ,（**- &:） *- ’,

" *’ (8 ,（**- .:） *!（’.- ,:） &- $0;

" *2 (8 &（.- ,:） 0（*,- .:） $- 0.

总复发率 +（*&- ’:） *0（!2- +:） ,- ,$;

" + (8 *（’- &:） ’（&- ,:） $- !$

" *’ (8 !（0- *:） *$（’’- 0:） &- *$;

" *2 (8 ’（&- 2:） ,（**- &:） $- +’

总病残率 **（’+- ’:） ’!（,’- !:） +- *’;

;% 7 $- $,，3% 7 $- $* &#对照-

" " 经过综合心理行为训练后患者的阴性、反应缺
乏、抑郁等精神症状及社会功能明显改善，这提示综

合心理行为训练可以改善患者的内在活性、自信心和

心理状态，提高患者适当表达内在态度、愿望和欲念

的能力［,］；可以改善患者的生活习惯、应对方式和生

活信心，提高患者对生活的向往、追求- 同时，从另一
个角度说明，精神分裂症的阴性症状是可逆的-
精神分裂症患者认知功能损害的发生率很

高［+］，严重影响社会功能恢复- 本研究发现，综合心
理行为训练后 #!$$靶刺激 #! 潜伏期明显缩短和波幅

明显升高，提示认知功能得到改善［0］- 已有的研究显
示，依从性是判定病情轻重、疾病好转程度的重要指

标，对疾病持否定态度的患者依从性差，复发率和病

残率高［2］- 本研究随访发现，慢性精神分裂症患者经
过综合心理行为训练，依从性明显提高，复发率和病

残率显著降低- 这说明，综合心理行为训练通过提高
患者依从性，达到了降低复发率和病残率的目的，这

对改善精神分裂症的预后有重要价值-
本研究还显示，未进行综合心理行为训练的对照

组在研究结束时，抑郁症状明显加重，婚姻职能和生

活自理等比较初级的社会功能明显改善，提示精神分

裂症患者在康复期容易出现情绪障碍，可能与患者对

疾病康复的自信心下降和对未来生活的担忧有

关［.］，药物治疗在一定程度上也能提高患者的社会

功能［*$］，在肯定心理行为训练价值的同时不能忽视

药物治疗的价值；同时，从另一侧面提示综合心理行

为训练对康复有重要价值-
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