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基于积极心理学模式的康复护理措施对精神分裂症康复期
患者的干预效果
刘琰 1，朱玉星 2，郭雪丽 3

驻马店市第二人民医院精神康复科 1、护理部 2、科研教学管理科 3，河南 驻马店 463000

【摘要】 目的 探讨基于积极心理学模式的康复护理措施对精神分裂症康复期患者的干预效果。方法 选

择2022年3月至2023年3月驻马店市第二人民医院接诊的120例精神分裂症康复期患者作为研究对象，按随机数

表法分为观察组和对照组各60例。对照组患者给予常规护理措施，观察组患者给予基于积极心理学模式的康复护

理措施。所有患者均干预至出院，比较两组患者干预前后的心理弹性(CD-RISC)评分、精神病评定量表(BPRS)评
分、护士用住院患者观察量表-30 (NOSIE-30)、幸福进取(HEIQ)评分和生活质量(SQLS)评分。出院6个月内随访，

比较两组患者的复发情况。 结果 干预后，两组患者的CD-RISC、HEIQ评分均较干预前显著上升，且观察组患者

的CD-RISC、HEIQ评分分别为(74.48±7.18)分、(4.54±0.62)分，明显高于对照组的(65.52±7.03)分、(3.78±0.51)分，差

异均有统计学意义(P<0.05)；干预后，两组患者的BPRS、NOSIE-30、SQLS评分均较干预前显著下降，且观察组患者

的BPRS、NOSIE-30、SQLS评分分别为(19.22±0.64)分、(14.45±0.65)分、(50.12±4.55)分，明显低于对照组的(24.43±
1.25)分、(20.26±0.88)分、(62.46±5.32)分，差异均有统计学意义(P<0.05)；出院 6个月内，观察组患者的复发率为

3.33%，明显低于对照组的15.00%，差异有统计学意义(P<0.05)。结论 基于积极心理学模式的康复护理措施可调

节精神分裂症康复期患者的心理状态，提升幸福感，改善生活质量，临床应用效果确切。
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Intervention effect of rehabilitation nursing measures based on positive psychology model on patients with
schizophrenia during rehabilitation period. LIU Yan 1, ZHU Yu-xing 2, GUO Xue-li 3. Department of Mental
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【Abstract】 Objective To explore the intervention effect of rehabilitation nursing measures based on positive
psychological models on patients with schizophrenia during rehabilitation period. Methods A total of 120 patients with
schizophrenia during rehabilitation period who were admitted to Zhumadian Second People's Hospital from March 2022
to March 2023 were selected and divided into observation group and control group according to random number table
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精神分裂症是一种临床常见的慢性心理疾病，中

青年人群是该病的主要发病群体，其症状主要包括感

觉异常、情绪波动、思考混乱、行动紊乱等[1]。精神分裂症

患者进入康复期后，多表现出情感冷漠、社交能力下降、

自我价值认知降低、对未来悲观态度等负性心理状态，严

重影响患者的生活质量和社会适应能力[2]。临床中仅依

靠药物治疗无法进一步改善患者心理状态和生活质

量，故还需要家庭干预、环境支持、技能训练等，以帮

助提高患者生活质量及社会适应能力，为重返社会做

好准备。因此，选择有效的康复护理措施成为精神分

裂症康复期患者治疗的关键[3]。积极心理学是心理学

领域的一场革命，采用科学的方法和原则对幸福展开

研究，提倡心理学的积极取向。近年来，基于积极心

理学模式的康复护理措施正越来越多的应用在临床

护理上[4]。本研究旨在进一步探讨基于积极心理学模

式的康复护理措施对精神分裂症患者的干预效果，现

将结果报道如下：

1 资料与方法

1.1 一般资料 选择 2022年 3月至 2023年 3月
驻马店市第二人民医院收治的120例精神分裂症康复

期患者作为研究对象。纳入标准：(1)确诊为精神分裂

症[5]；(2)经治疗处于康复期；(3)可正常交流沟通；(4)对
研究配合。排除标准：(1)妊娠期或哺乳期患者；(2)存
在脏器功能不全者；(3)合并其他严重疾病者。按随机

数表法将患者分为观察组和对照组各 60例。两组患

者的一般资料比较差异均无统计学意义(P>0.05)，具
有可比性，见表 1。本研究经我院医学伦理委员会批

准，所有患者及其监护人均签订知情同意书。

表1 两组患者的一般资料比较[例(%)，x-±s]
Table 1 Comparison of general information between the two groups of patients [n (%), x-±s]

组别

观察组

对照组

χ2/t值
P值

例数

60

60

男性

28 (46.67)

27 (45.00)

女性

32 (53.33)

33 (55.00)

0.034

0.855

年龄(岁)

54.03±6.22

53.45±6.18

0.512

0.609

病程(年)

4.33±1.18

4.12±1.23

0.954

0.342

大学及以上

44 (73.33)

42 (70.00)

高中及以下

16 (26.67)

18 (30.00)
0.164

0.686

性别 文化程度

1.2 护理方法

1.2.1 对照组 该组患者采用常规护理措施干

预。具体方法：指导患者了解药物种类、剂量、使用时

间和副作用，确保患者按时服药；采用包括音乐、绘

画、阅读、看电影等娱乐活动，帮助患者缓解压力、减

轻焦虑和抑郁；对患者进行健康宣教，使其了解精神

分裂症症状、治疗和管理方法，提高认知水平；帮助患

者多进行户外运动，以保持身体健康、增强体质，提高

患者心理素质。所有患者均干预至出院。

1.2.2 观察组 该组患者采用基于积极心理学

模式的康复护理措施。(1)组建康复护理小组：由护士

长、责任护士成立积极心理学护理小组，学习积极心

理学相关知识，掌握护理方法、实施技巧、注意事项。

(2)制定分阶段护理方案：①护理前，小组成员与患者

进行主动沟通，全面掌握其心理问题，基于积极心理

学制定针对性护理方案。②护理第1~15天，采取科普

讲座、互相沟通等方式(60 min/次，1次/d)对患者进行

自我了解干预，使其学会自我疏导，并于护理小组建

method, each with 60 cases. The control group received routine nursing measures, while the observation group received
rehabilitation nursing measures based on a positive psychological model. All patients were intervened until discharge,
and the scores of Connor-Davidson Resilience Scale (CD-RISC), Brief Psychiatric Rating Scale (BPRS), Nurses’obser-
vation scale for inpatient evaluation (NOSIE-30), happiness and progress (HEIQ), and quality of life (SQLS) were com-
pared between the two groups before and after intervention. The patients were followed up for six months after dis-
charge, and the recurrence rate between the two groups of patients were compared. Results After intervention, the
CD-RISC and HEIQ scores of both groups of patients significantly increased compared with those before intervention; the
scores of CD-RISC and HEIQ in the observation group were (74.48±7.18) points and (4.54±0.62) points, which were signif-
icantly higher than (65.52±7.03) points and (3.78±0.51) points in the control group; the differences were statistically signifi-
cant (P<0.05). The BPRS, NOSIE-30, and SQLS scores of both groups of patients significantly decreased compared with
those before intervention; the scores in the observation group were (19.22±0.64) points, (14.45±0.65) points, and (50.12±
4.55) points, which were significantly lower than (24.43±1.25) points, (20.26±0.88) points, and (62.46±5.32) points in the
control group, with statistically significant differences (P<0.05). During the six months after discharge, the recurrence rate
in the observation group was 3.33%, significantly lower than 15.00% in the control group (P<0.05). Conclusion The re-
habilitation nursing measures based on the positive psychology model have a definite intervention effect on patients with
schizophrenia during their recovery period, which can regulate their psychological state, enhance their sense of happi-
ness, and improve their quality of life.

【Key words】 Schizophrenia; Positive psychology; Rehabilitation period; Nursing; Quality of life
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立信任，增强自我意识。③护理第16~30天，采取科普

讲座、找寻回忆等方式(60 min/次，1次/d)对患者进行

感恩疗愈干预，小组成员组织患者观看感恩视频，鉴

赏感恩歌曲等，帮助患者回忆生活美好和感动时刻，

激发其感恩情绪。④护理第31~45天，采取团体活动、

角色扮演等方式(60 min/次，1次/d)对患者进行亲情互

动干预，开展亲情主题讨论会，和患者讨论其与家人

的亲情关系，并通过角色扮演进行亲情互动，帮助患

者建立与家人的互动连接关系。⑤护理第 46~60天，

采取团体活动、互相讨论等方式(60 min/次，1次/d)对
患者进行重塑希望干预，小组成员协助患者描绘自己

心里的规划和希望，组织观看励志视频，帮助患者重

塑对未来的信心。所有患者均干预至出院。

1.3 观察指标 (1)心理弹性(CD-RISC)评分：于

干预前和干预后(出院时)使用CD-RISC量表对患者的

心理健康弹力水平予以打分，涵盖 3大类总计 25项，

总分100分。分数越高则心理弹力越强。(2)精神病评

定(BPRS)、住院患者观察量表-30 (NOSIE-30)评分：

于干预前后使用 BPRS量表对患者精神病症严重程度

进行评分，涵盖 5大类总计 18项，总分 126分，分值与

精神病症严重程度呈正相关。使用NOSIE-30对患者

康复情况进行评估，主要评定抑郁、激越、精神病表

现、迟钝、猜疑、幻觉、怪异行为等7项，每项0~4分，总

分28分，分数越低则提示康复情况越好。(3)幸福进取

(HEIQ)评分：于干预前后使用HEIQ评估患者幸福感

程度，涵盖 6大类总计 56项，得分越高表示幸福感越

强。(4)生活质量(SQLS)评分：于干预前后使用SQLS
评估患者生活质量，包含 3大类总计 30个项，分值越

低则生活质量越好。(5)复发率：出院随访6个月，比较

两组患者的复发情况。

1.4 统计学方法 应用SPSS21.0统计软件进行

数据分析。计量资料以均数±标准差(x-±s)表示，组间

比较采用 t检验；计数资料比较采用χ2检验。以P<0.05
为差异有统计学意义。

2 结果

2.1 两组患者干预前后的CD-RISC评分比较 干

预前，两组患者CD-RISC各项评分比较差异无统计学

意义(P>0.05)；干预后，两组患者各项评分均较干预前

明显上升，且观察组更高，差异有统计学意义 (P<
0.05)，见表2。

表2 两组患者干预前后的CD-RISC评分比较(x-±s，分)
Table 2 Comparison of CD-RISC scores between the two groups of patients before and after intervention (x-±s, points)

组别

观察组

对照组

t值
P值

例数

60

60

干预前

20.13±2.28

20.45±2.31

0.764

0.447

干预后

25.82±2.65a

22.66±2.42a

6.821

0.001

干预前

17.26±2.17

17.03±2.34

0.558

0.578

干预后

24.74±2.62a

21.31±2.28a

7.650

0.001

干预前

24.87±2.85

25.13±3.02

0.485

0.629

干预后

34.48±3.89a

28.65±3.42a

8.719

0.001

干预前

62.16±6.84

62.33±6.93

0.135

0.893

干预后

74.48±7.18a

65.52±7.03a

6.907

0.001

注：与本组干预前比较，aP<0.05。
Note: Compared with that before intervention in this group, aP<0.05.

自强 乐观 坚韧 总分

2.2 两组患者干预前后的BPRS、NOSIE-30评分

比较 干预前，两组患者BPRS、NOSIE-30评分比较

差异均无统计学意义(P>0.05)；干预后，两组患者两项

评分均较干预前明显降低，且观察组明显低于对照

组，差异均有统计学意义(P<0.05)，见表3。

2.3 两组患者干预前后的HEIQ评分比较 干预

前，两组患者HEIQ评分比较差异无统计学意义(P>

0.05)；干预后，两组患者的HEIQ评分均较干预前明显

上升，且观察组明显高于对照组，差异均有统计学意

义(P<0.05)，见表4。

2.4 两组患者干预前后的SQLS评分比较 干预

前，两组患者SQLS各项评分比较差异无统计学意义

(P>0.05)；干预后，两组患者的心理/社会、动力/经历、

症状/副反应得分及总分均较干预前明显降低，且观察

组明显低于对照组，差异均具有统计学意义(P<0.05)，
见表5。

表3 两组患者干预前后的BPRS、NOSIE-30评分比较(x-±s，分)
Table 3 Comparison of BPRS and NOSIE-30 scores between the

two groups of patients before and after intervention (x-±s,
points)

组别

观察组

对照组

t值
P值

例数

60

60

干预后

19.22±0.64a

24.43±1.25a

28.737
0.001

干预前

25.32±1.33

25.54±1.27

0.927
0.356

干预后

14.45±0.65a

20.26±0.88a

41.136
0.001

干预前

50.12±1.92

50.17±2.03

0.139
0.890

BPRS NOSIE-30

注：与本组干预前比较，aP<0.05。
Note: Compared with that before intervention in this group, aP<0.05.

表4 两组患者干预前后的HEIQ评分比较(x-±s，分)
Table 4 Comparison of HEIQ scores between the two groups of

patients before and after intervention (x-±s, points)
组别

观察组

对照组

t值
P值

例数

60

60

干预前

3.14±0.42

3.08±0.44

0.764

0.446

干预后

4.54±0.62a

3.78±0.51a

7.333

0.001

注：与本组干预前比较，aP<0.05。
Note: Compared with that before intervention in this group, aP<0.05 .
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2.5 两组患者的复发率比较 出院6个月内，观

察组患者的复发率为3.33% (2/60)，明显低于对照组的

15.00% (9/60)，差异有统计学意义(χ2=4.904，P=0.027)。
3 讨论

精神分裂症的主要症状包括妄想、情感障碍、行

为障碍等，其病因复杂，涉及遗传、环境、心理等多方

面的因素[6]。精神分裂症作为一种全面影响感知、思

维、认知、情感、行为的精神疾病，患者面临着复发率

高、执行力受损、认知障碍、依从性差等多重问题，尽

管在治疗后部分临床症状有所改善，但无法完全治

愈，残留症状仍会对患者的心理状态与生活质量造成

影响，即使在康复期仍面临着许多挑战[7]。

精神疾病在社会中往往被视为一种不可原谅的

缺陷，人们普遍对精神疾病患者存在一定偏见和歧

视，这种偏见和歧视使得患者感到被孤立和排斥，又

会造成患者难以获得足够的支持和理解，从而引发病

耻感及抑郁、自卑、无助等情绪问题 [8]。临床研究显

示，常规的护理措施虽然能够满足患者的基本生理健

康需求，但对于改善患者心理状态和生活质量方面仍

有不足[9]。因此，需要寻求更加科学、全面的护理措施

来为患者提供心理支持、建立社交支持网络、提供技

能训练，以帮助患者更好地康复[10]。

积极心理学是心理学的一个分支，旨在研究和促

进个体的幸福、满意和优秀。与传统心理学关注问

题、病态和缺陷不同，积极心理学更注重个体的优势、

发展潜力和积极品质，它从积极角度研究传统心理学

研究的东西，以积极心理品质、关注人类的健康幸福

与和谐发展为核心，注重培养积极情感、积极思维和

积极行为，以提升个体的幸福感和生活质量，关注个体

的优势、发展潜力和积极品质，倡导心理学的积极取

向，通过科学的原则和方法来研究幸福[11]。基于积极

心理学模式的康复护理措施是一种全新的尝试，它注

重激发患者的积极情绪和心理韧性，以帮助他们更好

地适应社会和生活[12-13]。本研究结果显示，经干预，观

察组 CD-RISC评分较对照组高，而BPRS、NOSIE-30
评分较对照组低，差异有统计学意义(P<0.05)。提示

基于积极心理学模式的康复护理措施能够更好地改

善患者的心理状态，调节患者的情绪和行为，提高患

者的自我成长。分析原因，是因为基于积极心理学模

式的康复护理措施注重患者的人际关系和社会适应

能力的培养，同时注重患者的自我发展和成长，这有

助于激发患者的内在动力和潜能，通过与家人、朋友

和医护人员的互动来增强他们的社会支持网络，通过

提供有意义的活动、技能培训和心理辅导来增强他们

的自我认知和自我管理能力，从而对患者心理弹性起

到调节作用 [14]。同时，观察组HEIQ评分也较对照组

更高，表明此护理方法还能提高患者的幸福感，经分

析，是因为积极心理学理论利用了沟通与言语来实施

心理治疗，并以一种积极的态度去影响患者的心态，

建立起内心的正能量，让其能自主地调节自己的心

情，挑选有利于身体健康发展的心情和生活习惯，以

此增强患者的信心、社交技巧、情感控制能力以及对

疾病的理解等，最终塑造出乐观性格和人格魅力，提

高了患者的满足感和幸福感。

基于积极心理学模式的康复护理措施让患者能

够认识自己、感激他人并重新建立信心，从而对患者

生活质量产生提高作用[15]。SQLS评分通常用于评估

慢性疲劳综合征患者的病情严重程度、监测病情变化

和评估治疗效果等，本研究中，观察组SQLS评分较对

照组更低，提示心智和社会功能增强，行动力和经验

增长，同时病症和副作用也有所降低。此方法不仅可

增进患者的正面情感体验，还可优化精神状态，进而

推动康复进程，减低复发的可能性。

综上所述，基于积极心理学模式的康复护理措施

可调节精神分裂症康复期患者的心理状态，提升幸福

感，改善生活质量，其临床干预效果确切，具有临床应

用价值。
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