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贝克认知疗法对经皮冠状动脉介入治疗患者心理干预
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"摘要#

!

目的
!

研究贝克认知疗法对冠心病经皮冠状动脉介入治疗"

2/3

%手术患者心理干预效果的影响'

方法
!

选取
#'"$

年
-

月至
#'"&

年
-

月在湖北省枣阳市第一人民医院接受治疗的冠心病患者
.'

例!分为对照组与

观察组!对照组#

&-

例!采取常规心理干预方法$观察组
&-

例!采取常规心理干预加贝克认知疗法'对比两组患者

干预前(后的心理状态'结果
!

干预前两组患者焦虑自评量表"

0>0

%(抑郁自评量表"

0[0

%评分差异无统计学意义

"

!

&

'%'-

%$干预后!与对照组相比!观察组患者
0>0

(

0[0

评分显著降低!差异有统计学意义"

!

$

'%'-

%'结论
!

贝

克认知疗法能够有效改善冠心病
2/3

手术患者焦虑与抑郁情绪!有助于患者康复'

"关键词#
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贝克认知疗法$

!

冠心病$

!

经皮冠状动脉介入治疗$

!

心理干预
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冠心病严重威胁着人们的健康#而大多数冠心病患者对于

冠状动脉介入治疗都会产生一定程度的紧张与焦虑-

"

.

+有研

究显示#心理干预能够显著改善经皮冠状动脉介入治疗$

2/3

&

手术的冠心病患者的焦虑情绪#有助于患者术后康复-

#

.

+本文

选取
#'"$

年
-

月至
#'"&

年
-

月在本院接受治疗的冠心病患

者
.'

例#分为对照组与观察组+本研究分析贝克认知疗法对

冠心病
2/3

手术患者心理干预效果的影响#并将有关情况报

道如下+

$

!

资料与方法

$%$

!

一般资料
!

选取
#'"$

年
-

月至
#'"&

年
-

月在本院接受

治疗的冠心病患者
.'

例#分为对照组与观察组#两组患者均为

&-

例+所有患者均经临床确诊为冠心病#且均为首次进行
2/3

手术+排除患有严重的肝肾肺疾病,心功能不全,脑血管疾病,

癌症,精神疾病及无法进行正常交流的患者+两组患者性别,

年龄,身高,体质量,文化程度,居住地等一般资料差异无统计

学意义$

!

&

'%'-

&+

$%/

!

研究方法
!

对照组采取常规心理干预方法%观察组采取

常规心理干预加贝克认知疗法+由专科心理干预人员对冠心

病患者进行一对一的治疗#住院期间每天一次#第
"

次
$'M9G

#

之后根据患者具体情况每次
"'

"

#'M9G

+贝克认知疗法具体

如下!$

"

&识别自动思维+以通俗,易懂的语言向冠心病患者说

明认知疗法的目的和原理#通过实例详细讲解认知,情绪,行为

三者之间相互影响,相互作用的循环链关系+鼓励患者说出讲

解中存在的疑惑和不解#诱导患者主动合理释放自己的不良情

绪+通过交谈找到患者不良情绪的根本所在#与患者共同面对

现实,寻找解决方案#从而终止不良情绪的循环链+$

#

&识别认

识性错误+专科心理干预人员认真倾听并详细记录患者的诉

求#找出对
2/3

手术担心的原因+通过列举
2/3

手术成功案

例#让患者明白担心手术结果不成功的心理是错误的+$

$

&真

实性检验+这是认知疗法的核心所在#将患者负性自动思维和

错误观念作为一种假设#然后由患者进行检验+如果
2/3

手术

效果一定不理想#那么就不会有患者进行
2/3

手术%如果这次

/

"(#"

/

检验医学与临床
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年
-

月第
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期
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手术效果一定不成功#那么医生也就不会允许进行这次手

术#家人也不会选择手术+不然就白白浪费金钱,时间和医疗

资源+事实恰恰相反#已经准备好了进行
2/3

手术#同时#也有

那么多手术成功的案例存在+$

&

&去中心化+通常伴有焦虑,

抑郁情绪的患者都是太把自己当成人们关注的中心了#总是认

为上天对自己不公+要让患者明白上天对每个人都很公平#冠

心病不可怕#

2/3

手术也不可怕+$

-

&监控焦虑,抑郁水平+让

患者明白焦虑,抑郁情绪是一个由开始到高峰#再逐步消退的

过程+只要多一些积极思维,多向
2/3

手术成功的患者学习,

多和医护人员交流,多和家人沟通,多转移自己的注意力#焦虑

与抑郁就会远离+最后#对比两组患者干预前,后的心理状态+

$%'

!

评价指标

$%'%$

!

在患者入院当天和出院当天#采用焦虑自评量表

$

0>0

&评价患者焦虑水平!当患者
0>0

小于
-'

分时#则为不

焦虑%当患者
0>0

大于或等于
-'

分时#则为焦虑+评分越高

则患者的焦虑越严重+

$%'%/

!

在患者入院当天和出院当天#采用抑郁自评量表

$

0[0

&评价患者抑郁水平!当患者
0[0

小于
-$

分时#则为不抑

郁%当患者
0[0

大于或等于
-$

分时#则为抑郁+评分越高则

患者的抑郁越严重+

$%1

!

统计学处理
!

采用
0200"5%'

统计软件对两组患者的资

料进行分析处理#计数资料比较采用
&

# 检验#计量资料比较采

用
E

检验#以
!

$

'%'-

为差异有统计学意义+

/

!

结
!!

果

/%$

!

两组患者一般资料比较
!

见表
"

+由表
"

可见#两组患

者性别,年龄,身高,体质量,文化程度,居住地等一般资料差异

无统计学意义$

!

&

'%'-

&+

表
"

!

两组患者一般资料比较

组别
.

性别$

.

&

男 女

年龄

$

=aK

#岁&

身高

$

=aK

#

<M

&

体质量

$

=aK

#

S

8

&

文化程度$

.

&

初中及以下 高中及以上

居住地$

.

&

农村 城镇

对照组
&- #' #- (#%5a.%. "(&%-a""%- (#%&a"'%# #& #" #- #'

观察组
&- #" #& (#%-a.%? "(&%?a""%$ (#%5a"'%- #- #' #$ ##

/%/

!

两组患者
0>0

比较
!

见表
#

+通过对两组患者进行
0>0

评分可见#干预前两组患者
0>0

评分差异无统计学意义$

!

&

'%'-

&%干预后与对照组相比#观察组患者
0>0

评分显著降低#

差异有统计学意义$

!

$

'%'-

&+研究表明贝克认知疗法能够

显著改善患者的焦虑水平+

表
#

!

两组患
0>0

评分比较'

=aK

*分(

组别
.

干预前 干预后

对照组
&- ("%&a5%# -'%-a?%$

观察组
&- ("%#a5%$ &"%&a(%"

E '%&5 $%?(

!

&

'%'-

$

'%'-

/%'

!

两组患者
0[0

比较
!

见表
$

+通过对两组患者进行
0[0

评分#可见干预前两组患者
0[0

评分差异无统计学意义$

!

&

'%'-

&%干预后与对照组相比#观察组患者
0[0

评分显著降低#

差异有统计学意义$

!

$

'%'-

&+研究表明贝克认知疗法能够

显著改善患者的抑郁水平+

表
$

!

两组患
0[0

评分比较'

=aK

*分(

组别
.

干预前 干预后

对照组
&- ($%#a5%? -#%"a?%(

观察组
&- ($%-a5%. &#%5a(%-

E '%&- $%(5

!

&

'%'-

$

'%'-

'

!

讨
!!

论

!!

2/3

是目前治疗冠心病的一种重要方法+认知行为治疗

主要针对患者的焦虑,抑郁问题及修正患者功能障碍的想法与

行为-

$

.

+有研究显示#认知行为疗法能够有效降低患者急性心

肌梗死与心血管疾病的再次发生率-

&

.

+对于进行
2/3

的冠心

病患者#其病情发生和发展,行为特征与情绪应激都存在密切

关系+心理因素与躯体因素在冠心病的发生和发展中相互作

用#形成了恶性循环-

-

.

+本研究中#两组患者性别,年龄,身高,

体质量,文化程度,居住地等一般资料差异无统计学意义$

!

&

'%'-

&+从而排除了两组患者一般资料对本次研究结果的

影响+

对行
2/3

手术的冠心病患者#进行围术期的心理干预#采

取具有针对性的心理疏导措施#能够有效缓解患者负性情绪#

提高患者的手术耐受性#改善患者的生活质量-

(

.

+有研究显

示#对冠心病患者个人行为与性格特征进行干预#能够缓解个

人不良情绪与生活方式对患者健康生活的不利影响-

?

.

+黄国

明等-

5

.研究显示#合理的心理干预有利于冠心病伴焦虑,抑郁

情绪的患者建立积极的应对方式#改善患者临床症状#提高患

者整体身心健康水平+吴艳等-

.

.通过将
"5(

例恶性骨肿瘤保

肢术患者分为对照组与观察组#对照组采取围术期常规心理干

预方案#观察组在对照组基础上实施贝克认知疗法的心理干预

方案+采用汉密尔顿焦虑量表与汉密尔顿抑郁量表评价干预

前,后患者的心理状态#结果显示#干预后#与对照组相比#观察

组患者汉密尔顿焦虑量表与汉密尔顿抑郁量表评分明显降低#

差异有统计学意义$

!

$

'%'-

&+该研究表明#贝克认知疗法能

够有效缓解恶性骨肿瘤保肢术患者围术期的焦虑与抑郁状态#

改善患者不良情绪+本研究结果显示#干预前两组患者
0>0

评分差异无统计学意义$

!

&

'%'-

&%干预后与对照组相比#观

察组患者
0>0

评分显著降低#差异有统计学意义$

!

$

'%'-

&+

表明贝克认知疗法能够显著改善患者的焦虑水平+干预前两

组患者
0[0

评分差异无统计学意义$

!

&

'%'-

&%干预后与对照

/

#(#"

/

检验医学与临床
#'"-

年
-

月第
"#

卷第
.

期
!

6FHX@K/C9G

!

XF

L

#'"-

!
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!

17%'.



组相比#观察组患者
0[0

评分显著降低#差异有统计学意义

$

!

$

'%'-

&+表明贝克认知疗法能够显著改善患者的抑郁水

平+盛佩华等-

"'

.研究显示#相对干预前#心理干预后行
2/3

手

术的冠心病患者焦虑,抑郁评分显著降低+心理干预能够有效

纠正冠心病患者的负性情绪#促进患者术后恢复+

综上所述#贝克认知疗法能够有效改善冠心病
2/3

手术

患者的焦虑与抑郁情绪#有助于患者康复#值得临床推广使用+
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局限由于在大鼠妊娠期间种植体加力会给大鼠带来不适感甚

至疼痛#而疼痛,不适等可使机体产生应激反应+处于妊娠期

的女性#其机体内部各个系统也都有复杂的代偿性变化#对外

界刺激也相应较为敏感+所以本研究中正畸施力使机体产生

的应激反应#会给正常妊娠和胎儿发育造成多大程度的影响#

还有待于进一步研究#同时对其他正畸力值对于妊娠的影响方

面也可进行进一步研究+
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