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社区精神分裂症患者社会功能与其精神症状的相关性研究
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≈摘要  目的 探讨社区精神分裂症患者的社会功能和精神症状的相关性 ∀方法 应用阳性与阴性症状量表k°��≥≥l !� ²µ±2

¬±ª¶¬§̈ 康复状态量表k � � ≥≥l对 |v例社区精神分裂症患者的精神症状和社会功能进行评定 ∀结果 � � ≥≥总分 !依赖量表k⁄∞°l得

分 !活动能力缺乏量表k���≤ ×l得分 !社交量表k�≥��l得分与 °��≥≥总分 !阳性症状量表得分 !阴性症状量表得分 !一般精神病理

量表得分呈正相关 o相关系数具有非常显著性意义k Π� s qstl ∀结论 社区精神分裂症患者的社会功能受损程度与其精神症状密切

相关 o其精神症状越丰富 o社会功能受损越严重 ∀

≈关键词  精神分裂症 ~社区 ~症状 ~社会功能 ~神经心理测查
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精神疾病尤其是精神分裂症患者的社会康复问

题 o始终是国内外精神病专家 !心理学家 !社会工作者

的一项重要研究课题 ∀其中 o社会功能是精神康复工

作中运用非常广泛的一个概念 o对于评价精神康复的

效果具有重要意义 ∀近年来我国学者对精神疾病患者

的社会功能和其相关因素进行了较多研究≈t2x  ∀本研

究对 |v例北京市社区中的精神分裂症患者进行精神

症状 !社会功能方面的评定 o并探讨两者之间的相关

性 ∀

1 资料和方法

1 q1 对象  从北京市朝阳区精神卫生防治网随机抽

取的 100 例精神分裂症患者 o自愿参加本项研究并符

合入组标准的共 |v例 ∀入组标准 }≠符合中国精神障

碍分类与诊断标准第三版k≤≤ � ⁄2 ¶l和r或国际疾病

分类第 ts版k�≤⁄2tsl中精神分裂症的诊断标准 ~�病

情稳定达 v个月以上 ~≈初中以上文化程度 ~…年龄在

t{ ) x|岁 ∀排除标准 }≠ 合并有严重的心 !脑 !肝 !肺 !

基金项目 }t q首都医学发展科研基金资助项目k首都 ×≥t||{st ~特

色专业l≈kt|||l卫科扶字 ts号  ~u q首都医学发展科研基金资助项目k�

⁄t||{tyl ~v q北京重点扶持学科基金资助项目 ∀

作者单位 }t qtsss{{ 北京 o首都医科大学附属北京安定医院k项玉

涛 !侯也之 !翁永振l ~u qtsssux 北京 o北京市朝阳区第三医院k李文咏 !

高亮 !陈国澜l ∀作者简介 }项玉涛kt|zw2l o男 o北京市人 o住院医师 o在

读硕士 o主要研究方向 }精神康复 ∀

肾以及造血系统疾病 ~� 合并有酒精及药物依赖史 ∀

所有参加本研究的患者及其家属均需签署知情同意

书 ∀

|v例患者中 o男 ww例 o女 w|例 ~平均年龄kv{1zz

? |1ztl岁 ~平均病程ktw1yx ? |1tzl年 ~�²µ±¬±ª¶¬§̈

康复状态量表k �²µ±¬±ª¶¬§̈ � «̈¤¥¬̄¬·¤·¬²± ≥·¤·∏¶≥¦¤̄¨o

� � ≥≥l平均得分kws1yx ? t|1zsl ~依赖量表k⁄̈ ³̈ ±2

§̈ ±¦¼ ≥¦¤̄¨o⁄∞°l平均得分k|1tu ? y1vvl ~活动能力缺

乏量表k�±¤¦·¬√¬·¼ ≥¦¤̄¨o���≤ ×l得分ktu1{z ? y1|sl ~

社交能力量表 k≥²¦¬¤̄ �¶²̄¤·¬²± ≥¦¤̄¨o�≥��l得分

ktt1yw ? z1tzl ~阳性症状与阴性症状量表k°²¶¬·¬√¨

¤±§ �̈ª¤·¬√¨≥¼±§µ²°¨≥¦¤̄¨o°��≥≥l平均得分kwx1{y

? |1wul ~阳性量表平均得分k|1|{ ? v1xwl ~阴性量表

平均得分ktu1|{ ? w1wzl ~一般精神病理量表平均得分

kuu1{| ? v1zul ∀

112 方法

1 q2 q1 评估方法  由 2 名经过统一培训的精神科医

师进行各量表的评定 o经过培训其对评定工具和诊断

标准一致性检验的 �¤³³¤值为 s1{w ) t1sk Π� s1stl ∀

采用 °��≥≥≈y !z  !� � ≥≥≈{ 进行评定 ∀ � � ≥≥具有良好

的信度 !效度≈{  o具体包括 ⁄∞° !���≤ × !�≥��和目前

症状和异常行为量表k≤ � � � ≥≠ � lw个分量表 ∀本研

究采用前 v个分量表 o其中 o⁄∞°描述了患者在自我照

料 !财务安排及医疗事物方面依赖他人的频率和程度 ~
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���≤ × 对患者的工作能力 o家务活动和空闲时间的活

动进行评价 o评估时应考虑到患者的年龄 !性别及文化

背景 ~�≥��评价患者的社会行为 o涉及社会角色 !社会

关系 !社会网络与社会交往等方面 o根据参与社会活动

的程度和频率进行评价 ∀

1 q2 q2 数据处理和统计分析  所有资料均采用 ≥°≥≥

tt1x版统计软件包进行多元相关分析和多元逐步回

归分析 ∀

2 结果

社区精神分裂症患者的精神症状与社会功能之间

的相关性分析见表 t ∀ � � ≥≥ 总分和 ⁄∞° o���≤ × o

�≥��得分均与 °��≥≥总分 !阳性症状量表得分 !阴性

症状量表得分 !一般精神病理量表得分呈正相关 o相关

系数具有非常显著性意义k Π� s1stl ∀

表 1  社会功能与精神症状的相关性(Πεαρσον相关系数 , ρ值)

精神症状 � � ≥≥ ⁄∞° ���≤ × �≥��

°��≥≥ s1z|v¤ s1yys¤ s1zwy¤ s1x{z¤

阳性症状量表 s1v|x¤ s1v|v¤ s1ws|¤ s1uty

阴性症状量表 s1zvt¤ s1yu|¤ s1y|v¤ s1xzx¤

一般精神病理量表 s1zxu¤ s1xv|¤ s1yyw¤ s1x{y¤

  注 }¤}Π� s1st ∀

以 � � ≥≥总分 !⁄∞°得分 !���≤ × 得分 !�≥��得

分为因变量 o以 °��≥≥总分及其 v项分量表评定结果

作为自变量 o进行多元逐步回归分析 o结果显示

°��≥≥总分 !阳性量表得分进入回归方程 ∀见表 u ∀
表 2  精神症状与社会功能的多元逐步回归分析

� � ≥≥ ⁄∞° ���≤ × �≥��

°��≥≥偏回归系数 t1w{v s1v{u s1v{t s1wts

°��≥≥标准化系数 s1zww¤ s1yst¤ s1yu|¤ s1xyv¤

常数 p uv1y|x¤ p z1wuv¤ p w1zut p x1|{{¤

决定系数 Ρu s1xxv s1vyt s1v|y s1vtz

回归方程 Φ值 tsz1{v¤ w|1t|{¤ xy1|vt¤ ws1vzu¤

  注 }¤}Π� s1st ∀

3 讨论

精神分裂症是一类慢性迁延性疾病 o致残率较

高≈|  ∀ • ¬̈µ¶°¤等kusssl在欧洲进行的一项为期 tx

年的多中心调查发现 o社会功能受损在精神分裂症患

者中普遍 !持续存在 o在接受调查的 vw|例患者中 o只

有 tz h的患者社会功能完好 o而有 uw h的患者的社会

功能受损非常严重≈ts  o国内的报道与这一结果类

似≈tt  ∀随着/生物2心理2社会0医学模式的建立 o精神

康复工作目前日益受到人们的重视 ∀

本研究结果提示 o社区精神分裂症患者的社会功

能 !依赖性 !活动能力 !社交能力与其精神症状密切相

关 o精神症状越丰富 o其社会功能受损越严重 o社会功

能受总体精神症状的影响比较大 ∀结果与国外部分学

者的结论类似 ∀ ≥°¬·«等kussul报道 o精神症状 !认知

功能对于精神分裂症患者的社会功能具有决定意

义≈tu  ~而 � ²§̈µ等kussul !项玉涛等kussul运用技能

训练缓解精神分裂症患者的精神症状后 o其社会功能

也同时得到了相应改善 o这些结论从另一侧面证实了

本研究的结论≈tv !tw  ∀台湾部分学者kussul的研究也

发现 o以阴性症状 !思维紊乱等症状为主的患者 o其社

会功能也比较差≈tx  ∀

近日 o�¤̄§̈µ¬¶¬等kussul发现 o部分存在认知功

能 !社会功能缺损的精神分裂症患者 o其额叶功能明显

受损 o并且这些患者自儿童期便可出现行为紊乱 !认知

功能受损等表现≈ty  o该学者提出 o这类患者很可能可

以构成精神分裂症的一个亚型 o其病因与神经发育异

常有关 ∀这一学说无疑为寻找精神分裂症患者社会功

能受损的病因提供了神经病学基础 o为改善社区中精

神分裂症患者的社会功能提供了一个研究方向 ∀
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¶∏¥ªµ²∏³¬±ª ²© ¶¦«¬½²³«µ̈±¬¦³¤·¬̈±·¶}¶¬ª±¬©¬¦¤±¦̈ ²© ±̈ ª¤·¬√¨

¶¼°³·²°¶¤¶¶̈¶¶̈§ ²± ¤§°¬¶¶¬²±≈�  q≥¦«¬½²³«µ � ¶̈oussu oxy

kt ) ul }tsx ) tt| q

≈ty  �¤̄§̈µ¬¶¬≥ o�¤­ � o� ∏¦¦¬� ö·¤̄ q�¬¶·²µ¬¦¤̄ o³¶¼¦«²³¤·«²2

²̄ª¬¦¤̄ o ±̈ ∏µ²̄²ª¬¦¤̄ o¤±§ ±̈ ∏µ²³¶¼¦«²̄²ª¬¦¤̄ ¤¶³̈ ¦·¶²© §̈©¬¦¬·

¶¦«¬½²³«µ̈±¬¤}¤ °∏̄·¬¦̈±·̈µ¶·∏§¼≈�  q� ° � °¶¼¦«¬¤·µ¼ oussu o

tx|kyl }|{v ) ||s q k收稿日期 }ussv2st2uvl

#临床康复#

针刺对脑卒中偏瘫患者肢体运动功能康复的临床观察

雷龙鸣  林正  曾湘玲  王泽涛

≈摘要  目的 探讨治疗脑卒中偏瘫的有效针刺康复方案 ∀方法 对 yu例脑卒中偏瘫患者采用 t日两次 o巨刺 !与非巨刺交替

的治疗方法 o治疗前后采用 �µ∏±±¶·µ²°偏瘫运动功能评价法和修订的 �¤·«̈¯指数法评价患者的运动功能和日常生活能力k�⁄�l ∀

结果 治疗 v个月后 o�µ∏±±¶·µ²° ·期以上 yu q|s h o�⁄�积分 ys分以上 xy1wx h ∀治疗前及治疗 t !u个月后 �µ∏°°¶·µ²°分级变化

有非常显著性差异k Π� s1stl ou和 v个月间分级变化无显著性差异k Π� s1sxl ∀结论 每日两次巨刺与非巨刺交替的治疗方法有

利于偏瘫患者运动功能和 �⁄�的恢复 o尤其适应于早期ku个月内l的治疗 ∀

≈关键词  脑卒中 ~偏瘫 ~针刺疗法 ~巨刺 ~非巨刺

Χλινιχαλ οβσερϖατιον ον ρεηαβιλιτατιον οφ εξτρεµιτψ µ οτορ φυνχτιον ιν τηε ηεµιπλεγιχ πατιεντσ ωιτη στροκε βψ αχυπυνχτυρε ΛΕΙ Λονγ2
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偏瘫为脑卒中的主要后遗症 o严重影响患者的日

常生活 ∀早期使用针灸治疗对提高康复疗效很重要 o

作者采用一日两次 o巨刺k刺健侧l与非巨刺k刺患侧l

交替的方法 o治疗脑卒中偏瘫肢体运动功能障碍 ∀

1 资料和方法

1 q1 资料  62 例 1997 年 2 月 − 2000 年 8 月在湖南省

灰汤温泉疗养院住院部和疗养院病房收治的脑卒中偏

瘫患者 o其中男 wu例 o女 us例 ~平均年龄 xy1v岁 ~病

程 v天 p t个月 ∀所有病例均符合5中医病证诊断疗

效标准6中的中风病诊断标准≈t  o排除急性期重度昏

迷 !合并多脏器功能不全 !严重脑疝及临床资料不全

者 ∀

1 q2 方法

1 q2 q1 治疗时机选择及常规处理  急性期采用西医

作者单位 }wtsssz 长沙 o湖南中医学院 ∀作者简介 }雷龙鸣

kt|y|2l o男 o在读研究生 o主要研究方向 }中医康复 ∀

抢救处理 o待生命体征稳定 !意识清醒后开始接受针灸

治疗 ∀在针灸治疗期间 o同时采用神经内科常规治疗 ∀

1 q2 q2 针灸治则与取穴  取阳经穴为主 o适当配以阴

经穴 ∀上肢瘫痪取肩髃 !曲池 !合谷 !腕骨 !内关 !鱼际 ~

下肢瘫痪取肾俞 !环跳 !阳陵泉 !足三里 !阴陵泉 !三阴

交 ~k面瘫另取穴 o此处未列出l ∀均为双侧穴 ∀

1 q2 q3 治疗方案及针刺要求  上午取患侧穴 o针刺得

气后 o将上肢肩髃与曲池或曲池与合谷相联k两组联接

隔次交替使用 o下肢同l o下肢环跳与阳陵泉或阴陵泉

与三阴交相联 o接 �y{sx电针仪 o连续波 o频率 ys p {s

次r°¬±o电流量以肌群出现节律性收缩 o患者自觉舒适

为宜 o通电时间 us°¬±∀下午k与上午隔 w p y«为宜l

取健侧穴 o刺健侧环跳与肾俞时 o如患者不能侧卧 o则

可以取俯卧位 o刺余穴取仰卧位 ∀毫刺针 o留针

us°¬±o每隔 w p y°¬±手法行针 t 次 ots 天为 t 个疗

程 o疗程间休息 v天 o共治疗 v个月 ∀针刺时 o要求双

侧应尽可能做到 }刺合谷针感要求患者拇 !食指跳动 o
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