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团体心理干预对痴呆患者家庭照护者心理健康状态
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!!摘!要"目的!探讨团体心理干预对痴呆患者家庭照护者心理健康状态及心理韧性水平的影响$方法!
选择南昌大学第二附属医院红角洲院区!"!*年*月至!"!!年*月收治的痴呆患者及其照护者各3"例为研究
对象!采用随机数字表法将其分为对照组和观察组!每组6"例$对照组照护者仅给予常规指导!观察组照护者
在对照组的基础上采取团体心理干预!干预时间为#个月$比较两组照护者干预前后焦虑自评量表"/,/#&抑
郁自评量表"/./#&心理弹性量表"(.&8_/(#及家属压力量表"8//#评分变化$结果!干预前!两组照护者

/,/&/./&(.&8_/(&8//评分比较!差异均无统计学意义"!$"4"0#$干预#个月后!对照组照护者/,/&

/./&(.&8_/(&8//评分与干预前比较!差异均无统计学意义"!$"4"0#!而观察组照护者/,/&/./&8//评
分均低于干预前和对照组!(.&8_/(评分高于干预前和对照组!差异均有统计学意义"!%"4"0#$结论!团体
心理干预可有效改善痴呆患者家庭照护者心理健康状态!减轻心理压力!提高心理韧性水平!干预效果满意!值
得在临床中进行推广和应用$
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!!痴呆是一种因脑部伤害或疾病所导致的渐进性
认知功能退化性临床综合征#患者以高级皮层功能紊
乱'情感自控能力差及认知损害等为主要特征#其发
病率在+"岁以上人群中随年龄的增长而升高#严重
影响患者生活质量**+)研究表明#痴呆患者的家庭照
护对于提高患者的生活质量具有重要的作用*!+)然
而#受各种因素的影响#痴呆患者的长期家庭照护会
给照护者带来巨大的心理压力#造成照护者巨大的心
理负担#进而导致照护者长期处于不健康的心理状
况#而这种心理状况又会对痴呆患者的居家照护造成
巨大的负面影响)因此#如何改善照护者心理健康状
况#提高其心理韧性水平具有重要意义)团体心理干
预是一种促进心理康复的重要手段之一#相关研究指
出#团体心理干预的实施有助于改善照护者不良心理
状况#降低心理疾病发生率*#+)目前#该模式在国内
用于痴呆患者照护者中的应用研究相对较少)为此#
本研究探讨团体心理干预对痴呆患者家庭照护者心

理健康状态及心理韧性水平的影响)现报道如下)

$!资料与方法

$4$!一般资料!选择南昌大学第二附属医院红角洲
院区于!"!*年*月至!"!!年*月收治的痴呆患者及
其照护者各3"例为研究对象)痴呆患者纳入标准!
$*%符合痴呆的临床诊断标准*6+($!%简易精神状况检
查表$$$/X%评分%*9分*0+)痴呆患者排除标准!
$*%无兄弟'姐妹'儿女等($!%无固定照护者或照护者
照护时间不足#个月)照护者纳入标准!$*%年龄*3

岁以上($!%为痴呆患者配偶'子女或兄弟姐妹等家庭
成员($#%与痴呆患者共同居住时间$#个月($6%无酬
劳自愿式照护#且能积极支持与配合)照护者排除标
准!$*%患有精神疾病或其他严重疾病不能对痴呆患
者给予正常照护($!%由于各种原因不能对痴呆患者
进行持久照护)采用随机数字表法将痴呆患者照护
者分为对照组和观察组#每组6"例)对照组痴呆患
者中 男 *9 例#女 !# 例(年 龄 +0"3* 岁#平 均
$9#4!0f64!2%岁($$/X 评分 *9"!0 分#平均
$*24#+f!4*3%分)对照组照护者中男!"例#女!"
例(年龄!0"+"岁#平均$6!4#3f**40+%岁(受教育
程度!初中及以下*0例#高中及中专*0例#大专及以
上*"例)观察组痴呆患者中男*2例#女!*例(年龄

+0"3!岁#平均$9#4"0f6409%岁($$/X评分*9"
!0分#平均$*240+f!469%分)观察组照护者中男*3
例#女!!例(年龄!9"+!岁#平均$6#4!2f*!4"3%
岁(受教育程度!初中及以下*6例#高中及中专*9
例#大专及以上2例)两组痴呆患者性别'年龄及

$$/X评分#以及两组照护者性别'年龄及受教育程
度等临床资料比较#差异均无统计学意义$!$"4"0%#
具可比性)本研究经南昌大学第二附属医院医学伦
理委员会批准$O%/!"+06*"!%#患者家属及照护者均
知晓并签署同意书)

$4/!方法

$4/4$!治疗方法!两组患者均采取痴呆的常规治疗
手段#给予乙酰胆碱酯酶抑制剂改善认知能力#给予
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抗抑郁药物控制精神症状)

$4/4/!干预方法
$4/4/4$!对照组!仅给予照护者痴呆疾病相关健康
知识教育'居家生活护理注意事项及护理技巧等常规
指导)
$4/4/4/!观察组!在对照组的基础上给予照护者团
体心理干预#团体心理干预团队由*名心理治疗师和

#名专科护士组成#心理治疗师辅助心理干预#护士负
责联络'统计及其他相关工作(干预环境可灵活选择#
可选择花园一角或社区卫生点内等#采取*$心理治疗
师%对*"$照护者%的方式#每周干预*次#每次*40"
!4"B#总干预时间为#个月)具体措施与内容分为以
下6个阶段!$*%信息搜集与了解阶段)干预前与照
护者相互介绍熟悉后#观察照护者说话的语气'语调'
动作姿态'面部表情等#同时通过问答式的方法#鼓励
照护者主动陈述患者居家状况及家庭状况'照护者心
理状况'日常照护中遇到的问题及内心诉求等)$!%
团体心理干预)每位照护者采用叙事法#逐一描述日
常生活中遇到的各种心理问题#并由护士记录下来#
由心理治疗师进行心理指导#首先肯定照护者在照护
工作中的积极作用#然后进行小范围讨论#让照护者
互相倾诉压力#起到共情效果#引起照护者共鸣#最后
由心理治疗师总结照护者面临的各种压力'负面情绪
等并进行团体心理指导#缓解照护者不良情绪#改善
照护者心理健康状况#提升其心理韧性水平)$#%现
场实践体验)应用个人示范教学'情景再现等方式#
结合日常照护中的场景进行角色扮演#还原日常照护
中存在的各种问题#让照护者懂得合理表达自己的情
绪#并由心理治疗师制订各种不良情绪的缓解和消除
方法)$6%巩固辅导)为了保证干预效果#建立团体
心理干预小组微信群网络平台#将每次心理辅导的理
论知识及日常技巧等推送到微信群#以方便照护者学
习和练习(同时#鼓励照护者积极在微信群发言#互相
分享日常照护中的内心感受#并互相支持)
$4'!观察指标
$4'4$!干预前及干预#个月后照护者心理健康状况
变化!采用SF<N编制的焦虑自评量表$/,/%与抑郁
自评量表$/./%对照护者焦虑'抑郁情绪进行评估*++)
/,/包括!"个条目#评分标准!0""02分$轻度焦
虑%'+""+2分$中度焦虑%'+2分以上$重度焦虑%(
/./包括!"个条目#评分标准!0#"+!分$轻度抑
郁%'+#"9!分$中度抑郁%'9!分以上$重度抑郁%)
得分越高表示照护者焦虑'抑郁情绪越重)

$4'4/!干预前及干预#个月后照护者心理韧性水平
变化!采用心理弹性量表$(.&8_/(%*9+进行评分)
该量表(G:<J;CBbH%系数为"42!*#信效度良好#共包
括!0个问题涉及#个维度$坚韧性'自强性和乐观
性%)采用-DQ@GA0级评分法#评分标准为单条""6
分#共*""分#得分越高表示照护者心理韧性水平

越好)

$4'4'!干预前及干预#个月后照护者心理压力水平
变化!采用家属应激压力量表$8//%*3+对照护者心理

压力程度进行评估#共包括*0个条目#采用 -DQ@GA0
级评分法#评分标准为单条""6分#总分为+"分#得
分越高表示照护者心理压力越重)

$41!统计学处理!采用/1//!*4"统计软件进行数
据分析#符合正态分布的计量资料以Kf4表示#两组
间比较采用独立样本<检验#组内比较采用配对样本

<检验(计数资料以例数或率表示#组间比较采用!!

检验(等级资料采用秩和检验)以!%"4"0为差异有
统计学意义)

/!结!!果

/4$!干预前后两组照护者心理健康状况评分比
较!干预前#两组照护者/,/评分与/./评分比较#
差异均无统计学意义$!$"4"0%(干预#个月后#对照
组照护者/,/'/./评分与干预前比较#差异无统计
学意义$!$"4"0%#而观察组照护者/,/'/./评分
均低于干预前和对照组#差异均有统计学意义$!%
"4"0%)见表*)

表*!!干预前后两组照护者心理健康状况评分

!!!比较#Kf4&分$

组别 '
/,/评分

干预前 干预#个月后

/./评分

干预前 干预#个月后

对照组 6" 0*402f64!0 0"4*!f64#6 0!496f64!2 0*4+#f64"!
观察组 6" 0*4**f64"3 6040+f64**; 0#4*3f64!3 69460f64"3;

< "40*0 643!0 "4602 64+*+
! "4+"9 %"4""* "4+69 %"4""*

!!注!与同组干预前比较#;!%"4"0)

/4/!干预前后两组照护者心理韧性水平与压力水平
评分比较!干预前#两组照护者 (.&8_/( 评分与

8//评分比较#差异均无统计学意义$!$"4"0%(干
预#个月后#对照组照护者(.&8_/(评分'8//评分
与干预前比较#差异无统计学意义$!$"4"0%#而观察
组照护者(.&8_/(评分高于干预前和对照组#8//
评分低于干预前和对照组#差异均有统计学意义$!%
"4"0%)见表!)
表!!!干预前后两组照护者心理韧性水平与压力水平

!!!评分比较#Kf4&分$

组别 '
(.&8_/(评分

干预前 干预#个月后

8//评分

干预前 干预#个月后

对照组 6" 634!0f64+30"4*6f6490 6+4*!f64!0604##f#432
观察组 6" 694"!f04*!034!0f6432; 60402f64*6#2462f#4+9;

< *4*!* 940!6 "40+0 #42"+
! "4!++ %"4""* "4096 %"4""*

!!注!与同组干预前比较#;!%"4"0)

'!讨!!论

!!目前#随着我国人口结构老龄化的加剧#痴呆的
发病率越来越高#由于患者受到记忆能力'语言能力'
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理解能力'智力等功能退化的影响#使其丧失了独立
生活的能力#需密切照护)此过程中#由于照护者大
量的时间'精力及金钱投入#给照护者带来巨大的心
理压力#进而导致其出现焦虑'抑郁'烦躁'紧张等不
良心理情绪及心理韧性水平的下降*2+)有研究指出#
若这种不良心理健康状况长期得不到改善#不但会影
响被照护者的生活质量#甚至还会导致照护者头痛'失
眠'高血压等躯体疾病的发生**"+)因此#对照护者实施
心理干预#在改善其不良心理健康状况的同时#对促进
被照护对象疾病康复及提高被照护对象的生活质量等

方面也具有重要的作用)近年来#国内外的研究也表
明#通过对慢性病患者家属或照护者实施心理干预#患
者家属或照护者在心理健康方面的获益明显***&*!+)

团体心理干预是基于团体动力学效应与心理治

疗方法相结合的一种心理干预手段#其特点是通过创
造一种友善的类似家庭的环境氛围#来改善照护者在
患者家庭照护中出现的无助'迷茫'焦虑'抑郁等不良
情绪#同时#通过鼓励照护者之间相互分享'互相开
导'互相帮助等方式来解决彼此遇到的问题#能起到
事半功倍的干预效果**#+)此外#相较于一对一的干预
模式#团体心理干预还可以在节省人力'物力及减少
医疗成本方面发挥其独特的优势)目前#团体心理干
预在临床各科疾病的治疗中具有广泛的应用)程煜
等**6+将团体心理干预应用于脑卒中偏瘫病患者照护

者的心理干预中#结果显示#经团体心理干预!个月
后#照护者心理健康状况得到了显著改善)陈涛等**0+

应用团体心理干预对失智失能老人照护者的干预效

果显著#干预后照护者心理健康水平得到明显改善#
幸福感明显提高)

本研究结果中#干预#个月后#对照组照护者
/,/与 /./评分与干预前比较无明显差异$!$
"4"0%#而观察组照护者/,/'/./评分均显著低于干
预前及对照组$!%"4"0%)提示团体心理干预可有效
缓解痴呆患者照护者不良心理情绪#从而改善其心理
健康状况#同上述程煜等**6+等及陈涛等**0+报道结果

基本一致)心理韧性一词始于美国#是个体的一种能
力或品质#也指个体对各种环境的良好适应能力#心
理韧性水平越高#表明个体对环境的适应能力越
强**++)本研究结果中#干预后#对照组照护者 (.&
8_/(评分与 8//评分与干预前比较无明显差异
$!$"4"0%#而观察组照护者(.&8_/(评分高于干预
前和对照组#8//评分低于干预前和对照组#差异均
有统计学意义$!%"4"0%)提示团体心理干预能够有
效提高痴呆患者照护者心理韧性水平#降低其心理压
力水平#同方英等**9+报道结果基本一致)此外#有研
究表明#在影响团体心理干预效果的因素中#除受到
干预者'干预措施等因素影响外#被干预成员的自身
感受'投入程度'自我袒露'彼此分享经验与学习等也
与团体心理干预效果存在密切的关系**3+)刘晓华

等**2+报道指出#被干预的个体在团体中正向感受越强
烈#成员之间越信任#彼此相互学习'相互交流越积
极#团体凝聚力越高#对成员的正向影响越大#临床干
预效果越好)由此可见#良好的团体心理干预效果是
全体参与人员共同努力的结果#在开展团体心理干预
时应综合考虑各方面的影响因素#并加大干预力度与
针对性#从而提高团体心理干预效果)

综上所述#团体心理干预可有效改善痴呆患者家
庭照护者心理健康状态#减轻心理压力#提高心理韧
性水平#干预效果满意#值得在临床中进行推广和应
用)本研究局限性在于研究样本量有限#可能对结果
的准确性存在一定的影响#笔者将在今后扩大研究样
本量进行更进一步的研究#以提高研究结果的准确
性#进一步提高其临床应用价值)

参考文献

**+ 刘朋4老年痴呆病的发病机制与临床药物治疗的效果研
究*O"(.+4国际感染病学$电子版%#!"!"#2$#%!30&3+4

*!+ 胡紫燕#李冬梅#李雪#等4协同护理模式在失智症家庭照
护中的研究进展*O+4中国实用护理杂志#!"!"##+$!+%!

!"99&!"3*4
*#+ 史云霞#赵晓莉#张莹4基于自我表露理论的团体干预对

冠心病病人主要照护者心理状况及生活质量的影响*O+4
全科护理#!"!*#*2$*3%!!0!0&!0!34

*6+ 杨青#贾杰4阿尔茨海默病相关指南及专家共识解读444
全周期康复新视角*O+4中国医刊#!"!*#0+$*%!!!&!94

*0+ 冯仁俊#朱玲#卢亚平#等4基于简易精神状态量表检测的
针对性护理干预在阿尔茨海默病患者生活质量中的应用

*O+4国际护理学杂志#!"!"##2$*2%!#09"&#09#4
*++ .]%/),%.,#/(Z))%4%:GLHE:GSF<NbHH@=E&G;A&

D<N;<MD@A>HC;=@*O+4U$(1H>CBD;AG>#!"!"#!"$*%!2"4
*9+ 庞晓华#张丽芳4(:<<:G&.;PDIH:<心理弹性量表中文版

在煤矿工人中应用的信效度分析*O+4中华行为医学与脑
科学杂志#!"*2#!3$9%!+00&+024

*3+ 姜虹#王秋月#刘新宁#等4非计划性!次手术患者家属应
激压力评估量表的编制及其信效度检验*O+4海军医学杂
志#!"*2#6"$6%!#*3&#!#4

*2+ 毛瑞舒#王偌敏#武俊英#等4晚期痴呆症病人行为心理症
状的照护方案研究进展*O+4护理研究#!"!*##0$!6%!

666!&666+4
**"+刘晓亲#龚定宏4社区慢性精神分裂症患者家庭照护者认

知团体心理治疗的近期与远期干预效果研究*O+4中国全
科医学#!"*3#!*$9%!3+9&39#4

***+张婧#付莉#罗荣4多维度支持性心理干预在老年维持性
血液透析患者主要照顾者中的应用*O+4中国医药导报#

!"!"#*9$#*%!*3*&*364
**!+,T7),8,#$,-_T,#[7,),/7X7 $#@A;=4̂@;HD&

JD=DA>AGD;=:E;JGD@EHC;=;J=@'H>CB:=:NDC;=D<A@GP@<AD:<
E:G/>GD;<G@EFN@@;I:=@HC@<AHD<O:GI;<*O+4XFGO1H>CB&
:AG;FL;A:=#!"!*#*!$*%!*2"*6"34

**#+,T7),8 ,#[_,8._%X--_-#U,Y,%X7 ,#@A;=4
@̂;HDJD=DA>AGD;=:E;HC;=;J=@AG;<HID;N<:HADCNG:F''H>&

&!*#*& 检验医学与临床!"!#年0月第!"卷第2期!-;J$@I(=D<!$;>!"!#!R:=4!"!%:42



CB:=:NDC;=D<A@GP@<AD:<E:G/>GD;<HG@HDID<ND<;G@EFN@@
C;L'*O+4XFGO1H>CB:AG;FL;A:=#!"!*#*!$*%!*2#!!204

**6+程煜#袁淑娟#郑阳#等4团体心理干预对脑卒中偏瘫病人
肢体运动功能及照料者心理状态的影响*O+4中西医结合
心脑血管病杂志#!"!"#*3$*2%!##!#&##!04

**0+陈涛#石瑾#周叶4团体心理干预在社区失智失能老人照
护者中的应用效果评估*O+4上海医药#!"!*#6!$*"%!0!&
304

**++/$XX)7 .#UX(T/#T,8,$ X[#@A;=4)B@G:=@:E
@'DN@<@ADCHD<'H>CB:=:NDC;=G@HD=D@<C@*O+4-;<C@A1H>CBD;&
AG>#!"!*#3$9%!+!"&+!24

**9+方英#林丽红#李霞4家庭尊严干预对阿尔茨海默症患者
主要照顾者心理状态的影响研究*O+4护理管理杂志#

!"!*#!*$!%!**3&*!!4
**3+万金#潘婷#李琼#等4医务人员抗逆力团体辅导有效性

及其后效研究*O+4中国健康心理学杂志#!"!!##"$6%!

009&0+*4
**2+刘晓华#赵晓霞#景彩丽#等4团队积极心理干预对护士遭

受生活事件冲击后心理状态和应对方式的影响*O+4中华
现代护理杂志#!"!*#!9$!#%!#"2!&#"2+4

$收稿日期!!"!!&"2&!"!!修回日期!!"!!&*!&!"%

!临床探讨! !"#!$%&'()("*&+,,-&$)./0(122&/%/'&%(&%'%

不同方法处理核酸片段的对比研究"
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湖南省娄底市中心医院检验科!湖南娄底6*9"""

!!摘!要"目的!探讨不同处理方法对核酸片段的清除效果!为核酸检测实验室尤其是基层实验室寻求简单
方便又行之有效的实验室污染处理方法$方法!分别用905乙醇&含氯消毒剂&紫外线处理!种不同长度"*!"
J'和*+""J'#的高水平核酸片段!利用琼脂糖电泳技术及凝胶成像技术验证核酸片段的完整性!比较#种方
法对核酸片段的清除效果$结果!905乙醇&紫外线对核酸片段的清除无明显效果!含氯消毒剂在有效氯终水
平'!0""LN%-时能有效清除核酸片段$结论!36消毒液是最常见的含氯消毒剂!配置适合水平的36消毒液
能有效处理实验室的核酸污染!值得在基层实验室大力推广应用$

关键词"核酸检测'!实验室污染'!含氯消毒剂'!905乙醇'!紫外线
中图法分类号"866+40 文献标志码", 文章编号"*+9!&2600"!"!##"2&*#*#&"#

!!新型冠状病毒$以下简称新冠病毒%感染的症状
不同于典型肺炎#且对常规抗病毒治疗无效)在我国
最新版本诊疗方案中#新冠病毒核酸检测仍为诊断提
供直接证据**+#现在最常用的是实时荧光定量反转录

1(8法#它是一种灵敏度和特异度高且已在临床广泛
使用的感染性病原体核酸检测技术*!&#+)尽管核酸检
测技术有诸多优点#但由于其超高的灵敏度#一旦实
验室出现极微量的核酸污染#很容易导致假阳性#从
而影响检测的准确性)有数据显示#实验室假阳性的
发生率达25"095*6+)假阳性的结果跟实验室污染
有非常紧密的联系#而实验室污染主要出现在标本处
理环节的抽提核酸'检测环节的扩增产物和阳性质控
的泄露等#这些情况均会导致严重的实验室污染)目
前主要通过严格的带负压分区的物理隔绝方法及实

验室标准操作规程防止核酸污染*0&++#但是这种方法
只能延缓污染不能清除已经发生的污染)如何能够
避免实验室污染的产生及污染产生后如何快速地消

除#对于基层实验室来说是十分重要而且紧急的任
务)本研究选取#种常见处理方式$905乙醇'紫外
线'含氯消毒剂%分别对!种不同长度$*!"J'和

*+""J'%的高水平$$*"*#C:'>"L-%核酸片段进行
清除#以!种核酸片段的混合液作为阳性对照#利用
实时荧光定量1(8和琼脂糖电泳及凝胶成像技术#
比较不同处理方法对核酸的清除效果)

$!材料与方法

$4$!仪器与试剂!,U_90""荧光定量1(8仪和X&
[@=_L;N@G凝胶成像系统购自赛默飞世尔公司#电泳
仪购自北京君意东方电泳设备有限公司#西班牙琼脂
糖'荧光定量1(8试剂盒'标志物'引物探针购于大
连宝生物有限公司)

$4/!方法

$4/4$!905乙醇清除核酸!将*""$-混有!种核
酸片段的混合液与等体积905乙醇混匀#处理时间分
别为"40'!4"'+4"B#每隔半小时振荡混匀一次#取0

$-为模板进行实时荧光定量1(8验证降解效果#同
时取0$-模板采用凝胶电泳$*5琼脂糖%验证核酸
片段的完整性)

$4/4/!紫外线清除核酸!将*""$-混合液暴露在
紫外线下$紫外强度'2"$Y"CL!%#暴露时间分别为

"40'!4"'+4"B#加入适量纯水使暴露后最终体积仍为
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