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【摘要】 目的：了解驻西藏高原军人的应对方式特征及其与自测健康状况的关系。方法：采用随机整群抽样法，选择

驻西藏某部队官兵 490 名，应用简易应对方式问卷和自测健康评定量表进行调查。结果：驻西藏高原军人采取积极

应对方式的比例（23.3%）高于采取消极应对方式的比例（16.2%），最常采取的应对方式是克制负性情感（36.9%）和自

己安慰自己（41.2%）；积极应对方式得分与自测健康的生理、心理、社会子量表得分和总分呈显著正相关，消极应对

方式得分与自测健康的生理、心理、社会子量表得分和总分呈显著负相关。结论：不同应对方式对自测健康的影响作

用不同，积极应对方式有助于驻西藏高原军人的身心健康，消极应对则有负面影响。
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【Abstract】 Objective: To investigate the coping strategies and it’s relationship with self- rated health state of military

personnel in Tibet. Methods: 490 military personnel in Tibet were assessed by Simplified Coping Style Questionnaire and

Self- rated Health Measurement Scale. Results: Military personnel in Tibet adopting positive strategies (23.3%) were more

than those adopting negative strategies(16.2%) when facing stresses. The most common coping strategies they adopted were

"restraining negative emotion(36.9%)" and "consoling themselves（41.2%）". The scores of positive coping style had signifi-

cant correlation with the scores of three subscales and the total scores of the self- rated health. Conclusion: Different cop-

ing strategies have different effects on self- rated health of military personnel in Tibet, and the positive strategies could im-

prove their status of self- rated health, but negative ones had contrary effect to health.

【Key words】 Coping strategies; Self- rated health; Military personnel in Tibet

【基金项目】 军队“十五”指令性课题（项目号：01L073）

* 通讯作者, ** 成都军区机关第三门诊部

应对方式是人们对付内外环境要求及有关的情

绪困扰而采取的方法、手段或策略。自测健康评定可

以从生理、心理和社会三方面来综合考察人的健康

状况。对于应激性生活事件或特殊环境，采用不同的

应对方式对人的身心健康会产生重要影响[1,2]。评定

一个人的应对方式，可以帮助我们了解其在应激条

件下的反应及心理适应意义，并为有效的心理健康

教育和心理干预提供参考。本文用问卷调查的方式，

对地处西藏高原特殊地理环境下的驻西藏高原军人

进行调查，探讨他们的应对方式特征及其与自测健

康的关系。

1 对象与方法

1.1 对象

采用随机整群抽样法选择驻西藏某部队官兵

490 名为研究对象，于 2004 年 7～８月间进行现场调

查，调查后共获有效问卷 479，有效率 97.76%。平均

年龄 21.34±3.04 岁，均为男性；平均入伍时间 2.62±

2.77 年；平均驻藏时间 2.63±3.11 年；独生子女 116

人，非独生子女 367 人；汉族 440 人，少数民族 41

人；未婚 441人，已婚 39人，离婚 4人，丧偶 1 人；原

家庭住址城市 50 人，县镇 69 人，农村 365 人；入伍

前身份学生 254 人，务农 79 人，待业 71 人，工人 37

人，其他 43 人；学历初中 231 人，高中或中专 223

人，大学 28 人，小学 3 人；目前职别义务兵 337 人，

士官 118人，干部 30人。

1.2 评定工具

1.2.1 简易应对方式问卷 [3] 由解亚宁编制，共 20

个条目，采用 0- 3 级评分，包括积极应对和消极应

对两个因子，统计每个因子所属条目的平均分。

1.2.2 自测健康评定量表[4] 由许军编制，由 10 个

维度，48 个条目组成，包括个体健康的生理、心理和

社会三个子量表。分析指标为三个子量表得分以及

自测健康总分。

1.3 质量保证

在实施调查之前，有经验丰富的心理学专家做
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现场动员以增加驻西藏高原军人的合作程度，保证

问卷填写的有效性。然后，由被调查者按调查表中的

内容逐条如实回答。

1.4 资料的整理与分析

数据全部输入电脑，用 Foxpro6.0 建立数据库，

用 SPSS 11.5分析、统计。

2 结 果

2.1 驻西藏高原军人应对方式特征项目的分析

从驻西藏高原军人选择各种应对方式的人数和

百分数统计结果可以看出，他们最常采用的应对方

式为“尽量克制自己的失望、悔恨、悲伤和愤怒

（36.9%）”和“自己安慰自己（41.2%）”等。表 1 列出

了驻西藏高原军人经常采用的 10种应对方式。

2.2 驻西藏高原军人应对方式各因子的分析

统计应对方式两个因子的得分，见表 2，驻西藏

高原军人更倾向于采取积极的应对方式（23.3%）。

表 2 驻藏军人应对方式各因子的平均人数（n）和百分数(%)

2.3 应对方式与自测健康状况的相关分析

积极的应对方式与自测健康的三个子量表及总

分均呈显著正相关，消极应对方式与自测健康的三

个子量表及总分呈显著负相关，见表 3。

表 3 驻藏军人应对方式与自测健康状况的相关分析（r）

注：*P<0.05，**P<0.01

3 讨 论

本研究结果表明驻西藏高原军人遭遇挫折时，

采取的积极应对方式较多，消极应对方式相对较少，

与侯淑晶等 [5]的研究结果一致。驻西藏高原军人最

常采取的应对方式是克制负性情感和自己安慰自

己，可能与他们身处西藏军营，远离家乡和亲人，倾

诉和支持的资源有限有关。梁宝勇等 [6]认为绝大多

数应对方式是有价值的。有些消极的应对方式，如

“自己安慰自己”，可以起到暂时缓解挫折和情绪应

激的作用[3]。

应对方式作为一种中介变量，影响着应激反应

的性质与强度，并进而调节应激与健康或疾病的关

系[7]。近年来，国内外这方面的研究很多。多数研究

的结论认为不同的应对方式对人的健康和生活质量

有不同的影响[8]，甚至会影响疾病（尤其是慢性疾病，

如：癌症、糖尿病）的转归[9]。从本文的相关分析结果

可以看出，驻西藏高原军人的应对方式与自测健康

状况显著相关，积极应对因子与生理、心理、社会健

康，以及自测健康总分呈显著正相关，消极应对因子

与上述指标呈显著的负相关，说明积极应对方式可

以促进驻西藏高原军人的健康状况，而消极应对方

式对健康状况会产生负面影响。

驻西藏高原军人肩负着保家卫国的重任，健康

是他们完成各项任务的保证。本文结果提示，提高驻

西藏高原军人的应对能力，培养他们更多地应用积

极的应对策略，有助于提高他们总体的健康水平。
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表 1 驻藏军人应用各种应对方式的人数（n）和百分数(%)
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对反应时和错误率进行了配对 t检验，从反应

时来看，实验处理主效应非常显著，t=- 5.843, df=

35，P<0.01;从错误率来看，实验处理主效应不显著，

t=0, df=35，P >0.05。

根据以上结果，我们可以看出，采用基于语音的

词汇判断任务，当启动刺激（第二语言知识）和目标

刺激（第二语言知识）之间存在语音相同或语音相近

关系时，得到了显著的语音启动效应。这与实验二的

结果相同。

2 综合讨论

在试验一中，当启动刺激（英）和目标刺激（英）

之间存在语义联想关系时，得到了显著的启动效应。

因为试验任务是基于语义的范畴判断作业，它要求

被试对刺激在语义的水平上加工，保证了通达语义

概念表征。本实验得到的启动效应可以解释：启动

刺激（第二语言知识）通达双语者知识表征中的语义

概念表征，被激活的语义特征向四周自动扩散，使得

网络中与之有语义联想的概念得到了预先的激活，

从而促进了被试对目标刺激（第二语言知识）的加工

和反应。具有语义联想关系的启动词和目标词在人

脑知识网络系统中的两节点之间的距离比没有语义

联想关系的两概念节点之间的距离更近，联系更为

紧密，这说明语义联想关系是中英双语者第二语言

知识表征的一个特征。

在实验二中，当启动刺激（第二语言知识）和目

标刺激（第二语言知识）之间存在语音相同或相近关

系时，也发现了显著的语音启动效应。即表明第二语

言知识在人脑知识网络的表征系统中，语音相同或

相近的节点相距地更近。语音联想也是中英双语者

第二语言知识表征的一个特征。结合实验一，我们可

以得出结论，中-英双语者第二语言知识的表征符

合激活扩散模型。

基于不同的试验任务，在实验三中，我们没有像

实验一一样得到语义启动效应，但是我们在实验四

中却同实验二一样得到了语音启动效应，我们认为

主要原因就是试验任务要求被试的加工水平不一样

而导致的，在实验一、实验二中，采用的是基于语义

的词汇判断任务，此任务要求被试对刺激的语义概

念进行加工，保证了通达语义概念表征，而在实验三

和实验四中，采用的是基于语音的词汇判断任务，此

任务只要求被试对刺激的词汇特征进行加工，不一

定通达语义概念表征层，所以在实验三中，就没有得

到语义启动效应。这也证明了中-英双语者第二语

言知识的词汇表征层和语义概念表征层是分层表征

的。在实验四中，即使其试验任务要求的加工水平在

词汇表征层，但也得到了显著的语音启动效应，说明

了它可以不通达语义概念层，被激活的词汇信息特

征（语音）向四周扩散，使得第二语言知识表征网络

中与之有语音联系的词得到了预先的激活，从而促

进了目标刺激的加工和反应。我们可以得出结论，

中-英双语者对第二语言(英语)词汇知识的表征,不

仅在概念语义层有着联系, 而且在词汇表征层也有

相互的联系,语音相同或相近的词汇,在人脑知识网

络中的节点相距更近，联系更紧密。
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