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【Abstract】　Objective:To study the relationship between behavior characteristics and the involvement and detachment in pa-

tients with coronary heart disease.Methods:81 patients with coronary heart disease and 59 normal controls were evaluated by

Type A Behavior Scale , HAD and the Scale of Involvement and Detachment.Results:The patient group showed significantly more

type A behavior pattern and higher anxious mood.Negative correlation was found between the degree of involvement and type A be-

havior pattern and anxiety.Conclusion:Cognitive behavioral therapy may be necessary in clinical treatment to patients with coro-

nary heart disease.

【Key words】　Coronary heart disease;Behavior traits;Involvement and detachment

　　冠心病作为心血管系统常见的心身疾病 ,其行

为特征已受到国内外学者的密切关注[ 1-2] 。冠心病

患者的行为心理学干预主要方法有行为治疗和认知

治疗 。本研究探讨冠心病患者行为特征与投入-超

脱的关系 ,为道家认知心理治疗在冠心病患者中的

应用提供依据。

1　研究对象与方法

1.1　研究对象

按照国际心脏病学会 WHO1979年提出的命名

和诊断标准在长沙理工大学和湖南大学两校区职工

医院随机选取老年离 、退休冠心病患者 81人为研究

组 ,其中男 39人 ,女 42人 ,平均年龄 66.49±4.89岁

(51 ～ 77岁)。其中隐匿型冠心病 30例 ,不稳定性心

绞痛 18例 ,稳定性心绞痛 24例 ,陈旧性心肌梗塞 9

例。所有病例均无精神病史和严重认知障碍 ,能理

解和正确填写量表。在两社区同时抽取性别 、年龄

和文化程度相当的 59名健康人群为对照组 ,其中男

38人 ,女 21人 ,平均年龄 66.59±5.31岁(54 ～ 79

岁),两组间性别 、年龄与文化程度经卡方检验差异

无显著性(P >0.05)。

1.2　研究工具

1.2.1　A型行为问卷[ 3] 　该问卷有三个分量表:L

为测谎校正量表;TH为时间紧迫感;CH为争强好胜

和敌意。L≥7分者剔除。TH+CH≥28分者为 A型

行为表现 。

1.2.2　情绪测定　采用徐斌 、王俊华引进修订的医

院焦虑抑郁情绪测定量表(HAD)
[ 4]
。该量表有二个

分量表 ,A代表焦虑 , D代表抑郁 ,焦虑和抑郁的亚

量表分值的区分为:0 ～ 7分 ,属无表现;8 ～ 10分 ,属

可疑;11 ～ 21分 ,属有反应。

1.2.3　投入-超脱问卷[ 5] 　该量表测量被试社会

生活 、家庭生活和个人生活等方面投入超脱程度 ,得

分越高其超脱程度越高 ,得分越低则其投入程度越

高 。

2　结果

2.1　冠心病患者的行为特征

冠心病患者 A型行为和焦虑情绪的发生率明

显高于正常对照组(P <0.05),两组间抑郁情绪的

发生率无统计学差异(P >0.05)。见表 1。

表 1　冠心病患者和对照组的行为心理学特征比较

A型行为 焦虑情绪 抑郁情绪

研究组(n=81) 44(54.3%) 34(42%) 27(33.3%)

对照组(n=59) 14(23.7%) 13(22%) 14(23.7%)

　χ2 值 13.167 6.087 1.521

　P 值 0.000 0.015 0.218

2.2　两组间投入超脱程度和行为特征比较

研究组 A型行为问卷的 TH 和 CH 因子得分均

高于对照组(P <0.05),投入超脱程度明显低于对

照组(P<0.01)。见表 2。
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表 2　两组投入超脱程度和行为特征比较

TH CH 投入-超脱

研究组(n=81) 13.99±4.37 12.30±4.73 27.61±4.67

对照组(n=59) 11.31±3.51 10.81±3.45 30.83±2.42

t值 4.024 2.146 -4.529

P值 0.000 0.034 　0.000

2.3　相关分析结果

A型行为问卷TH因子与投入超脱程度呈明显

的负相关(r=-0.2698 ,P =0.001),CH因子与投入

超脱程度呈明显的负相关(r=-0.169 , P=0.046),

焦虑因子与投入超脱程度明显负相关(r=-0.461 ,

P=0.000)。而抑郁因子与投入超脱程度的相关不

明显(r=-0.095 , P=0.399)。

3　讨　　论

A型行为作为冠心病独立的危险因素 ,已被国

内外学者研究证实[ 6] 。本研究结果显示冠心病患者

与正常对照组比较有明显增多的 A 型行为 。同时

本研究还显示冠心病患者中有明显的焦虑情绪。冠

心病患者A 型行为问卷的各因子和焦虑因子均与

投入超脱呈负相关 ,说明冠心病患者的行为方式与

情绪问题可能与其对生活目标和个人追求过高的投

入有关 。道家认知治疗作为一种在中华文化背景下

发展起来的心理治疗方法 ,自然有其独特的文化适

应性 。按照道家认知治疗的理论构思 ,在心理治疗

过程中如果能找到影响患者行为和情绪背后的价值

观 ,结合自己面临疾病和人生的不同时期 ,根据道家

处世养生原则调整生活的目标 ,改变既往认识事物

的价值观 ,降低投入程度 ,尤其是当自己心身受到各

种躯体或精神的创伤时 ,按照道家安时处顺的保健

原则 ,用退让超脱的认知方式去看问题 ,可能会收到

釜底抽薪的效果。道家认知治疗对冠心病患者干预

的效果究竟如何 ,有待进一步深入的研究 。
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3　讨　　论
自从Kanner发现自闭症起 ,至今已有五十多年

的研究历史 ,研究者们已经提供了很多方法帮助我

们去了解和对待这些孩子 ,并尽量使他们恢复正常

的生活[ 4] 。调查显示的结果表明 ,我国自闭症儿童

尽管接受了一定的治疗 ,但在语言和社会能力方面

并没有表现出太令人满意的结果 。在感觉 、认知和

意识方面 ,相对来说 ,康复得较好 ,处在中等阶段 ,而

健康 、体力行为方面表现更佳 ,处在第四个水平线

上。但是 ,鉴于儿童自闭症的主要症状就是语言和

社会认知交往的障碍 ,所以 ,尽管后两项得分较好 ,

却并不能说明我国儿童自闭症的康复情况良好 ,在

儿童自闭症的治疗和训练上 ,还要进一步改进方法 ,

提高治疗和训练的效率。不过 ,这与自闭症儿童开

始接受治疗和训练的年龄有很大关系 ,在儿童自闭

症的康复中 ,开始治疗的年龄是一个非常关键的因

素 ,它很大程度上决定着治疗的效果[ 3] 。绝大部分

自闭症儿童是在 3岁以后才接受治疗的 ,还有一部

分是在 6岁以后才开始接受治疗的 ,而这时的治疗

实际上就基本不能发挥什么作用了 。自闭症儿童与
外界的交往在一般的生活和训练中 ,可能没有受到

应有的重视 ,自闭症儿童最大的特征就是缺少语言

和社会交往 ,在自闭症儿童的生活中 ,往往缺乏与外

界和外人的交流 ,但实际证明 ,这种交流是必须的 ,

即使它只是一种表面的 、形式的 ,但它在信息刺激 、

环境刺激方面所提供的作用可能是我们难以估量

的。

正是因为这样一些原因 ,所以 ,可能也导致这些

自闭症儿童预后状况不是很好。但影响自闭症预后

的具体原因还有待进一步研究 。
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