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好的形象。密切观察病情变化 ，耐心的启发和引导患者主动配 

合化疗。创造良好的环境，缓解患者精神压力 ，取得病人的 

信任。与病人交谈时讲究语言艺术 ，关心体贴患者使其逐渐消 

除恐惧心理。 

2．2 消除悲观情绪 

耐心向患者解释病情 ，掌握患者的生活习惯，主动接近并 

给与精神上的理解。耐心倾听病人的诉说，满足患者的需要， 

使其有亲切感。千方百计帮助其解决困难，细心分析其意图， 

发现问题及时解决，从而稳定病人情绪，使其建立起战胜疾病 

的信心。对待病人要热情，仔细询问病情，积极向病人介绍与 

病情有关的相应知识 ，帮助患者熟悉环境以此消除患者焦虑、 

怀疑心理。鼓励患者多与性格开朗的病人交往，消除疑虑心 

理，恢复正常的心理状态。尽量满足患者心理和生理需要，使 

其感受到被关心受重视，主动接受化疗。通过讲解医学知识， 
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让病人了解白血病的治疗，护理方法，以及医学上的进展，减少 

不良刺激 ，介绍与其相同且已取得显著疗效的病例，使患者 

摆脱悲观绝望心理，维持良好的心理状态。 

综上所述 ，我们对急性 白血病接受化疗的患者 ，根据不同 

的类型，做好心理分析和护理 ，使大多数患者能积极配合治疗 

护理 ，对提高生存率和生存质量起到重要作用。 
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本文就从事特殊工种的青年男性心理健康的相关因素进行调 

查分析，为医学心理健康教育和心理卫生保健提供科学依据 

l 资料与方法 

1．1 研究对象 

从事特殊工种的青年男性 557人。其中年龄小于 18岁者 

16人，18～25岁者 453人，25岁以上者 32人；城市 146人，农村 

357人；独生子女 145人，非独生子女 358人；已婚 31人，未婚 

471人；小学文化程度 9人，初中200人，高中251人，大专以上 

43人。所有人测试前均未发现经医院诊断的任何心理疾患。 

1．2 调查工具和方法 

ScL广90症状 自评量表 由90项 目，分为躯体化、强迫症状 、 

人际关系敏感、焦虑、抑郁、敌对、恐惧 、偏执和精神病性 9个分 

量表 ，采取 1～5级评分 ；内在 一外在心理控制源量表 主要反映 

个体对行为或事件结局的一般性看法 ，得分越低，越倾 向内控， 

得分越高，越倾向外控；应对方式问卷包括 62项 目，分为解决 

问题、自责、求助、幻想、退避和合理化六个分量表；自尊量表最 

初由Rosenberg编制，共 1O个项 目，采用 1—4分 4点评分，统计 

处理以总分为准，总分越高，自尊越高；社会支持量表包括主观 

支持、客观支持、对支持的利用度和总的社会支持 4个纬度。 

以上各量表都具有较高的信度和效度；自编的个人和部队一般 
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情况调查表 包括年龄、军龄 、城乡、是否独生子女 、文化程度 、 

婚姻、对部队的适应性、对部队的态度 、人际关系、领导的态度 

和部队管理方式 11个因素。所有问卷装订成册，采取整群抽 

样集体测试，统一指导语，无记名填写问卷，统一收回。剔除漏 

填项 目、规律问卷等不合格答卷 54份，获得有效问卷 503份。 

将测试资料输入 SPSS(9．O)进行相关分析和回归分析。 

2 结果 

2．1 个人、单位因素与 SCL一90各因子的相关分析 

以个人因素 、单位因素为自变量，以 ScL广90总分和因子分 

为因变量 ，因为为等级资料，故进行 Sw．annan相关分析，除年 

龄 、婚姻无显著相关外，其余 8项均有显著性相关。各变量均 

与 sCL广90分值呈负相关 ，相关系数由大到小依次为管理方式 、 

适应性、领导态度、人际关系、文化程度、是否独生子女，城乡仅 

与人际敏感因子相关。 

2．2 内外控、自尊、社会支持和应对方式各因子与 

SCL一90各因子相关分析 

以内外控、自尊、社会支持和应对方式为自变量，以 ScL广90 

总分和各因子分为因变量，由于为计量资料，故进行 Pearson相 

关分析，结果显示内外控、自责、幻想、退避与 SCL-90总分和因 

子分呈正相关，而 自尊、解决问题、求助与之呈负相关，且不 同 

的心理社会因素与 SCL-90的相关程度是不同的，相关系数由大 

到小分别是应对方式、内外控、自尊和社会支持。 
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2．3 心理健康相关因素与 SCL-90总分的回归分析 

为了从总体上评价影响心理健康的相关因素，以所有相关 

自变量向 sC【广90总分做回归，结果有七个变量进入了回归方 

程，从标准回归系数看出，对 ScL广90总分影响由大到小依次为 

自责、合理化应对方式、管理方式 、解决问题应对方式、个人适 

应性、领导态度和是否独生子女。此回归方程的多元相关系数 

为 0．662，决定系数为0．438。 

3 讨论 

从事特殊工种的青年心理健康的影响因素复杂，其作用性 

质、大小各异，城乡、是否独生子女、文化程度、适应性 、人际关 

系、管理方式、领导态度、自尊 、解决问题和求助应对方式均与 

SCL-9呈负相关 ，而内外控和 自责、幻想、退避 、合理化应对方式 

与 ScL广90呈正相关。 

进一步分析 ，从个人因素看，较高的文化程度和良好的人 

际关系是心理健康的保护因子，而独生子女心理健康优于非独 
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生子女，与他人研究结果一致。对工种不能正确认识和适应不 

良者，心理健康水平较低，因为不 良的认知和适应障碍可导致 

焦虑、抑郁、敌对等不良情绪发生，甚至出现精神失常，因而损 

害心理健康。从单位因素看，放任和强制的管理方式和领导的 

漠不关心均不利于青年的心理健康 ，因为工作的低 自主性、不 

可控性可造成心理 的强大压力，而成为心理问题的高风险因 

素。从社会心理因素看，较高的自尊、内控的归因方式、较多的 

社会支持及成熟的应对方式对心理健康起保护作用 ，与以往的 

研究结果一致。 

值得注意的是是否独生子女虽然与 SCL-90相关系数不高， 

但进入了回归方程，说明是否独生子女与其他因素综合作用时 

对心理健康将产生更大的影响。而社会支持一致被认为是心 

理健康的调节和保护因子，但本研究却未进入回归方程，与其 

他研究结果不一致。分析原因可能是研究对象不同，与所研究 

群体社会支持普遍缺乏或不足有关，这可能是从事特殊工种青 

年心理问题较多的原因之一，明确原因有待进一步研究。 
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随着科学技术的发展和社会的进步，对医护人员职业道德 

及素质教育质量进行深层次的思考。2003年一场突如其来的 

传染性非典型肺炎，在以“科学防治、战胜非典”口号的凝聚下， 

广大医护人员的敬业精神、科学精神、拼搏精神、献身精神，受 

到了普遍关注，在这种特殊的H,-j~0，为医护人员职业道德及素 

质教育增添了新的素材和内容。 

1 改变医护职业道德及素质教育的理念 

改变医护职业道德及素质教育的理念，坚持“以人为本”为 

教育的出发点。“以人为本”是在职业道德中，肯定人、尊重人 、 

亲和人的前提下，以人为中心，针对人的需要，在由社会分工而 

出现的职业道德，进行既有利于提高职业的道德水平，又符合 

社会发展的道德教育。其最终 目的是要“努力促进人的全面发 

展”。人的本质并不是单个人所固有的抽象物，而是一切社会 

关系的总和。这一观点告诉我们 ，人的本质不是单一的、抽象 

的社会关系，而是复杂的、具体的一切社会关系的总和；其中经 

济关系是诸种社会关系的基础和决定因素。从职业道德及素 

质教育的角度，这一观点有以下两点启示：①在医护职业道德 

及素质教育中，不能脱离在这个职业活动领域中的医护人员所 

存在的时代背景、历史条件、经济环境；②在教育中要区分不同 
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的层面，在医务工作者的群体中既注意广泛性的教育，又要在 

此基础上，呈动态性的向先进性教育层面上递进 。否则忘记远 

大理想而只顾眼前，就会失去前进方 向。但是，在我们 目前的 

职业道德教育中，“以人为本”的教育理念，还没有得到充分的 

重视 ，存在忽视人既是道德主体，又是道德对象这一根本问题， 

忽略了人的本身的需要。使原本应该是充满生动活泼、充满情 

感的职业道德教育变得过于僵化、枯燥甚至于乏味。出现了职 

业道德教育人员、时间及教育经费的投入与社会对医务工作者 

职业道德素质要求相去甚远的现象。比如在一段时间，医疗界 

中出现的“红包”现象以及由于个别医务人员不负责任而导致 

的医疗纠纷，出现在法庭并屡见报端。人们对医务人员猜测多 

了，信任感弱了。实事求是地说，医务人员在社会中的形象并 

不完美，医患关系紧张。这些现象在职业道德教育中，并没有 

被忽视，甚至被作为教育中批评和否定的重点，但道德教育的 

收效甚微。尽管如此，“生病看医生”，仍然是生活在这样一个 

价值多元、突出自我、个性张扬的社会中各种不同的人们殊途 

同归的选择。这只不过是人们在遵循着人类社会分工已臻成 

熟的规律而已。但当疫情来势凶猛出现在人们面前，连医护人 

员都不知道这是一种什么病，人们感到有些惊吓；面对传染性 

较强的病毒传播和侵袭，不少医务人员被感染，相继病倒，有的 

甚至为此献出了宝贵的生命，人们开始有些恐慌。继而，人们 

看到绝大多数医护人员不顾 自己的生命危险，夜以继 13、前赴 
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