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%摘要&

!

目的
!

分析自我效能%社会支持和应对方式对其心理弹性的影响&方法
!

以唐山市某三甲医院的
%*'

例脑梗死患

者为对象!以心理弹性量表%自我效能感量表%社会支持量表%医学应对问卷为调查工具!应用
ABCD?3@

相关分析%多重线性回归分

析%结构方程模型方法&结果
!

心理弹性得分为"

(,&$".!"&!$

$分!心理弹性与自我效能%社会支持%面对应对方式%回避应对方

式呈正相关"

$

$

+&+!

$!与屈服应对方式呈负相关"

$

$

+&+!

$!自我效能感%主观支持%面对应对方式和屈服应对方式影响心理弹

性的总效应系数分别为
+&$"+

%

+&"'-

%

+&!"!

和
E+&+,"

&结论
!

自我效能%社会支持和应对方式对心理弹性有显著影响作用&

%关键词&

!

脑梗死#心理弹性#自我效能#社会支持#应对方式
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脑梗死多起病急骤)致残率高#大部分患者缺乏足够的心

理准备#易造成恐惧)焦虑等负面情绪#不利于疾病的康复#给

患者及家庭造成了巨大的疾病负担$研究表明#良好的心理弹

性可使患者拥有积极的应对方式和健康的心理水平#有利于患

者的康复$本研究在横断面调查的基础上#把自我效能感)社

会支持和应对方式作为切入点#分析脑梗死患者心理弹性的影

响因素及作用机制#提出改善患者心理弹性的干预策略#以期

为改善脑梗死患者的生活质量提供理论与现实依据$

@

!

资料与方法

@&@

!

一般资料
!

以唐山市某三级甲等综合医院神经内科

"+!(

年收治的
%*'

例脑梗死住院患者为研究对象$所有纳入

的患者均符合中国第四届脑血管病学术会议修订的脑梗死诊

断标准#自愿参加本项目且具有一定的语言表达能力#排除合

并其他严重躯体疾病者)有精神病病史和认知功能障碍者$本

研究通过了本院伦理委员会审批#患者及家属均签署了知情同

意书$

@&!

!

调查工具

@&!&@

!

心理弹性量表
!

采用于晓楠等&

!

'翻译和修订的中文版

量表#用以测量促进个体适应疾病)不良事件等逆境的积极心

理特征#包括坚韧)自强)乐观
%

个维度#共
"(

个条目$采用

5=SBDI(

级评分法#量表得分越高说明心理弹性水平越好$量

表的内部一致性信度为
+&,!

#在临床中得到了广泛应用$

@&!&!

!

社会支持量表
!

采用社会支持量表&

"

'

#用于测量个体

的社会支持度#包括客观支持)主观支持和对社会支持的利用

度
%

个维度#共
!+

个条目$其中
$

个条目采用
5=SBDI-

级评

分法#

%

个条目为选项题#量表得分越高说明社会支持程度越

好$量表各维度及总分的内部一致性信度为
+&*,

#

+&,-

$

@&!&"

!

一般自我效能感量表
!

采用
VJC@

1

等&

%

'的一般自我效

能感量表#用以测量个体遇到挫折或困难时的自信心#只有一

个维度#共
!+

个条目$采用
5=SBDI-

级评分法#量表得分越高

说明自我效能感越好$量表的内部一致性信度为
+&*$$

$

@&!&A

!

医学应对问卷
!

采用沈晓红等&

-

'的医学应对量表#用

以测量个体的应对方式应用情况#包括面对应对)回避应对和

屈服应对
%

个维度#共
"+

个条目$采用
5=SB@-

级评分法#得

分越高说明该项应对方式应用越多$问卷各维度的内部一致

性信度为
+&'+

#

+&$'

$

@&"

!

资料收集方法
!

由唐山市某三甲医院神经内科的护理人

员担任调查员#向调查对象解释本研究的目的和意义#并在患

+$%!

重庆医学
"+!$

年
-

月第
-'

卷第
!+

期

"

基金项目'教育部人文社科基金项目!

!-WX6V0++-

"*唐山市科学技术研究与发展计划项目!

+*!%+"+"8

"$

!

作者简介(鲁安康!

!,'-E

"#

主管护师#本科#主要从事护理管理方面研究$

!

#

!

通信作者#

9;/C=4

(

OM?JMC@

1

!,*(((

$

!"'&L3/

$



者出院前
!<

进行问卷调查$考虑到脑梗死患者肢体活动不

便#采用结构式访问的方式填写问卷#即调查员按照量表中的

问题进行提问#调查对象口头回答问题#然后由调查员填写

问卷$

@&A

!

统计学处理
!

采用
TATT!,&+

统计软件和
6UYT!$&+

软

件进行统计分析#计量资料符合正态分布)方差齐的数据用

".#

表示#变量间的相关关系采用
ABCD?3@

相关分析#检验水

准
!

Z+&+(

#以
$

$

+&+(

为差异有统计学意义$为了明确自我

效能)社会支持和应对方式对脑梗死患者心理弹性的影响程

度#采用多元线性回归分析方法#其中脑梗死患者心理弹性总

分为因变量#自我效能)客观支持)主观支持)社会支持利用度)

面对应对)回避应对和屈服应对得分为自变量#患者的性别)年

龄)学历)婚姻状况)医保类型)疾病严重程度等为控制变量#选

择逐步法筛选影响因素&

(

'

$在此基础上#采用结构方程模型#

估计自我效能)主观支持)面对应对)屈服应对方式对心理弹性

的影响路径中的各个参数&

'

'

$

!

!

结
!!

果

!&@

!

患者的基本情况
!

本研究共纳入脑梗死患者
%*'

例#其

中男
"+,

例#女
!$$

例*平均年龄!

'"&'.-&(

"岁*从学历来看#

小学
',

例#初中
"+"

例#高中
!+!

例#大学及以上
!-

例*已婚

%""

例#未婚)离异和丧偶
'-

例*自费
!-

例#城镇医保
!',

例#

新型农村合作医疗
"+%

例$

!&!

!

脑梗死患者的心理弹性)自我效能)社会支持及应对方式

现状
!

脑梗死患者的心理弹性得分为!

(,&$".!"&!$

"分#其中

坚韧)自强)乐观维度得分分别为!

",&!,.'&$%

")!

"!&%,.

%&,!

"和!

,&!-."&$*

"分$自我效能得分为!

"&-'.+&($

"分$

社会支持得分为!

%*&+".'&%*

"分#其中客观支持)主观支持和

社会支持利用度维度得分分别为!

!!&+!.!&-,

")!

!,&%!.

-&+$

"和!

$&$+."&+%

"分$面对应对)回避应对和屈服应对得

分为!

!'&-%.%&*"

")!

!%&-,."&%*

"和!

,&*'.%&$,

"分$

!&"

!

脑梗死患者心理弹性与自我效能)社会支持及应对方式

之间的关系
!

心理弹性与自我效能)社会支持)面对应对方式)

回避应对方式呈正相关!

9Z+&*,!

)

+&'-!

)

+&'!,

)

+&!$'

#

$

$

+&+!

"#与屈服应对方式呈负相关!

9ZE+&'+*

#

$

$

+&+!

"$自

我效能)主观支持)面对应对方式的偏回归系数为正#屈服应对

方式的偏回归系数为负#且差异均有统计学意义!

$

$

+&+(

"$

多元线性回归方程的决定系数为
+&$,'

#表示上述
-

个自变量

可解释脑梗死患者心理弹性变异的
$,&'#

#见表
!

$

表
!

!!

脑梗死患者心理弹性影响因素的多元线性回归分析

自变量 偏回归系数 标准误
: $

常数
!+&'* "&*$ %&$%

$

+&+!

自我效能
!!&'* +&*" !-&%%

$

+&+!

主观支持
+&$! +&!- (&"'

$

+&+!

面对应对
+&", +&!" "&-( +&+!(

屈服应对
E+&", +&!% E"&"% +&+"'

!&A

!

自我效能)社会支持及应对方式对脑梗死患者心理弹性

影响的结构方程模型分析
!

自我效能)主观支持)面对应对方

式和屈服应对方式均对脑梗死患者的心理弹性有直接影响#此

外自我效能和主观支持还通过面对应对和屈服应对方式对心

理弹性产生间接影响$自我效能感)主观支持)面对应对方式

和屈服应对方式影响心理弹性的总效应系数分别为
+&$"+

)

+&"'-

)

+&!"!

和
E+&+,"

#见表
"

$模型的适配度指数)调整后

适配度指数)规准适配指数)增值适配指数和非规准适配指数

均大于
+&,

#表明影响路径模型拟合良好$

表
"

!!

脑梗死患者心理弹性的影响路径分析

变量 直接效应 间接效应 总效应

自我效能
+&'!" +&!+* +&$"+

主观支持
+&"%$ +&+"$ +&"'-

面对应对
+&!"! E +&!"!

屈服应对
E+&+," E E+&+,"

!!

E

(表示无数据$

"

!

讨
!!

论

"&@

!

脑梗死患者的心理弹性水平偏弱
!

心理弹性指个体面对

丧失困难)逆境或灾难时成功应对并适应良好的能力#是反映

个体积极应对逆境的良好指标$一般来说#心理弹性与适应性

呈现为正相关#即弹性愈大表明个体对外界环境的调控能力愈

强#适应性水平愈高$本研究显示#脑梗死患者的心理弹性为

!

(,&$".!"&!$

"分#低于国内常模!

'(&-.!%&,

"分#这说明脑

梗死患者的心理弹性偏弱$脑梗死多起病较急#而且会导致肢

体功能)语言功能丧失#甚至会出现大小便失禁#患者的生活环

境)活动范围和人际交往受到了极大限制$因此#脑梗死患者

将面对生活自理能力下降#沉重的疾病经济负担与多种社会角

色缺失的外部压力$此外#大部分患者尤其是中青年脑梗死患

者对这突如其来的疾病缺乏足够的心理准备$所以#许多脑梗

死患者不能有效应对和适应#导致其心理弹性水平较低#产生

了诸多负性情绪#如焦虑)抑郁)紧张等#严重影响疾病的治疗

和预后&

$

'

$

"&!

!

自我效能对脑梗死患者心理弹性产生直接和间接的正向

影响
!

自我效能#是指个人对在特定情境中#是否有能力去完

成某个行为的期望#包括结果预期和效能预期$其中结果预期

是指个体对自己的某种行为可能导致什么样结果的推测#效能

预期是指个体对自己实施某行为的能力的主观判断$本研究

发现#自我效能与脑梗死患者的心理弹性呈正相关!

9Z+&*,!

#

$

$

+&+!

"#即脑梗死患者的自我效能感越高#心理弹性也越

强$回归分析结果也表明#脑梗死患者的自我效能感对其心理

弹性有正向影响作用$结构方程模型分析结果进一步说明#自

我效能感不仅对心理弹性产生直接的正向影响#还通过面对应

对和屈服应对对心理弹性产生间接的正向影响#自我效能对心

理弹性的总效应系数为
+&$"

$这说明#自我效能感高的脑梗

死患者#常常是信心十足#精神饱满#能理性看待所患疾病#积

极应对疾病和随之而来的各种负面影响#主动配合医护人员的

治疗#减少焦虑)抑郁情绪#所以心理弹性水平也较高&

*

'

$

"&"

!

主观支持对脑梗死患者心理弹性产生直接和间接的正向

影响
!

本研究发现#脑梗死患者的心理弹性水平与社会支持)

主观支持)客观支持和社会支持利用度呈正相关#即脑梗死患

者获得的社会支持越多#心理弹性也越强$回归分析结果也表

明#脑梗死患者的主观支持对其心理弹性有正向影响作用$结

构方程模型分析结果进一步说明#主观支持不仅对心理弹性产

生直接的正向影响作用#还通过面对应对和屈服应对对心理弹

性产生间接的正向影响作用#主观支持对心理弹性的总效应系

数为
+&"'-

$主观支持是个体在社会中受尊重)被支持理解的

情感体验和满意程度#与个体的主观感受密切相关&

,

'

$研究结

果表明#社会支持是脑梗死患者心理弹性的外部保护因素$社

会支持好的脑梗死患者#能够保持一个积极的心态#心理弹性

较强#有利于患者的心理健康和疾病康复$而社会支持相对较

差的脑梗死患者#其心态往往也比较消极#心理弹性也较差#易

!$%!
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于消极地对待疾病#不利于疾病的康复和预后$

"&A

!

应对方式对脑梗死患者产生直接影响
!

本研究发现#脑

梗死患者的心理弹性与面对应对方式呈正相关#与屈服应对方

式呈负相关$回归分析结果也表明#脑梗死患者的面对应对方

式对其心理弹性有正向影响作用#屈服应对方式对其心理弹性

有负向影响作用$结构方程模型分析结果进一步说明#面对应

对和屈服应对方式还是自我效能)主观支持影响心理弹性的中

介变量$面对应对方式是指患者对其所患疾病采取主动关注

的态度#积极寻求他人的支持和帮助$面对应对方式是心理弹

性的保护因素$采取积极面对的应对方式能够提高脑梗死患

者的心理弹性#在遇到困难)逆境时能够主动利用来自社会和

家庭的帮助#提高自身解决问题的能力#积极应对疾病&

!+

'

$屈

服应对方式是心理弹性的危险因素$屈服应对方式是一种消

极的应对策略#不仅无助于缓解疾病带来的心理压力#反而会

加重病情$

"&B

!

提高脑梗死患者心理弹性的干预策略
!

有关研究表明#

较强的心理弹性对维护脑梗死患者的心理健康#促进其康复和

良好预后具有重要作用#因此应采取有效措施提升脑梗死患者

的心理弹性水平#以减少疾病带来的各种负面影响$为了提高

脑梗死患者的心理弹性#应从自我效能感)主观支持)应对方式

入手提出干预策略$!

!

"在临床工作中#医护人员应加强健康

教育#重视培养脑梗死患者的自我效能感#引导其积极应对脑

梗死给患者带来的逆境和困难#使患者在诊疗过程中始终保持

积极的心理状态$!

"

"医护人员应多关注)尊重和帮助脑梗死

患者#鼓励家属多陪伴患者#使患者情绪维持稳定#以积极的心

态配合治疗#改善患者的主观支持感#增强心理弹性#控制不良

情绪#促进疾病的早日康复$!

%

"医护人员应引导脑梗死患者

实施积极的应对方式#避免其采取消极的应对方式#积极主动

地配合医院的各种诊疗活动#使患者能够顺利康复&

!!

'

$
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