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白血病患儿家长团体积极心理干预的效果评价
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摘要:目的
 

探讨团体积极心理干预对白血病患儿家长负性情绪及心理适应水平、幸福感的影响。方法
 

将儿内科住院的白血病患

儿家长86人随机分为对照组(44人)和干预组(42人)。对照组患儿住院期间实施常规护理方案,干预组在常规护理基础上对患

儿家长实施基于PERMA理论的团体积极心理干预,干预前后应用医院焦虑抑郁量表、心理适应量表与Campbell幸福感指数量

表对白血病患儿家长进行测评。结果
 

干预后干预组焦虑、抑郁评分显著低于对照组,而心理适应及幸福感得分显著高于对照组

(均P<0.05)。结论
 

实施基于PERMA理论的团体积极心理干预有利于改善白血病患儿家长负性情绪,提升其心理适应及幸福

感水平,促进身心健康。
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Abstract:

 

Objective
 

To
 

explore
 

the
 

effects
 

of
 

group
 

positive
 

psychological
 

intervention
 

on
 

the
 

negative
 

emotions,
 

psychological
 

adaptation
 

and
 

well-being
 

of
 

parents
 

of
 

children
 

with
 

leukemia.Methods
 

A
 

total
 

of
 

86
 

parents
 

of
 

children
 

with
 

leukemia
 

hospitalized
 

in
 

department
 

of
 

pediatric
 

were
 

randomly
 

divided
 

into
 

control
 

group
 

(44
 

cases)
 

and
 

intervention
 

group
 

(42
 

cases).The
 

control
 

group
 

received
 

the
 

routine
 

nursing
 

program
 

during
 

hospitalization,
 

while
 

the
 

intervention
 

group
 

received
 

the
 

group
 

positive
 

psycho-
logical

 

intervention
 

based
 

on
 

PERMA
 

theory
 

for
 

parents
 

on
 

the
 

basis
 

of
 

routine
 

nursing.Hospital
 

Anxiety
 

and
 

Depression
 

Scale,
 

Psychological
 

Adaptation
 

Scale
 

and
 

Campbell
 

Index
 

of
 

Well-being
 

Scale
 

were
 

used
 

to
 

evaluate
 

parents
 

of
 

leukemia
 

children
 

before
 

and
 

after
 

the
 

intervention.Results
 

After
 

intervention,
 

the
 

scores
 

of
 

anxiety
 

and
 

depression
 

in
 

the
 

intervention
 

group
 

were
 

signifi-
cantly

 

lower
 

than
 

those
 

in
 

the
 

control
 

group,
 

while
 

the
 

scores
 

of
 

psychological
 

adaptation
 

and
 

well-being
 

were
 

significantly
 

higher
 

than
 

those
 

in
 

the
 

control
 

group
 

(all
 

P<0.05).Conclusion
 

The
 

implementation
 

of
 

group
 

positive
 

psychological
 

intervention
 

based
 

on
 

PERMA
 

theory
 

is
 

conducive
 

to
 

improving
 

the
 

negative
 

emotions
 

of
 

parents
 

of
 

children
 

with
 

leukemia,
 

elevating
 

their
 

psychological
 

adaptation
 

and
 

well-being,
 

and
 

promoting
 

their
 

physical
 

and
 

mental
 

health.
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  据文献报道,肿瘤是当前14岁以下儿童除了意

外伤害以外的首要致死疾病,而白血病占儿童恶性肿

瘤的1/3,且发病率呈逐年上升[1]。白血病未知的预

后、漫长的治疗周期、沉重的照顾负担和经济负担无

一不影响家长的身心健康。同时,严重的负性情绪、
不良的心理适应也会影响家长的家庭和社会角色,使
其幸福感水平降低[2]。因此,对白血病患儿家长提供

有效的心理干预十分必要。然而,由于临床医护人员

及社会工作者处于紧缺状态,个体化积极心理干预在

临床实施难度大,并且难以延续,许多干预在个体出

院后限于交通、环境和人员问题而被迫停止,干预效

果受到影响。PERMA理论认为,积极的人生应包括

幸福心理五要素,即积极情绪(Positive
 

emotions,P)、

投入(Engagement,E)、积极的人际关系(Positive
 

Re-
lationships,R)、意义(Meaning,M)和成就(Accom-
plishment,A)[3]。研究表明,积极心理学干预可以减

轻人们的抑郁焦虑情绪,对抗心理压力,提升心理适

应水平和幸福感水平[4]。另有研究表明,白血病患儿

家长更可能受到共同经历群体的影响,依赖彼此支

持、共度难关的集体力量可获取更多心灵成长[5],而
团体干预形式可在短时间内纳入多人参加,在临床上

应用可行性更大。为此,本研究基于PERMA理论对

白血病患儿家长实施团体积极心理干预,探究其对患

儿家长抑郁焦虑情绪、心理适应水平和幸福感水平的

影响。
1 资料与方法

1.1 一般资料 选取2022年4~6月在乌鲁木齐市

某三级甲等综合医院儿内科住院的白血病患儿的家

长为研究对象。纳入标准:①患儿确诊为白血病,家
长知情同意参加本研究;②签订隐私保护协议、活动

纪律协议。排除标准:家长并存严重精神类疾病;存
在物质依赖。脱落标准:①因各种原因自动退出研

究;②患儿住院时间不足2周。本研究共纳入患儿家
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长98人,采用随机数字表法将患儿家长分为两组各

49人,两组分别入住不同的病房,为预防医院感染,
家长及患儿不得随意去别的病房。研究过程中对照

组失访3人,因患儿转院、死亡退出2人;干预组退出

干预2人,未全程参与干预5人,最终干预组42人、

对照组44人完成全程研究。两组家长及患儿一般资

料比较,见表1。本研究通过医院伦理委员会批准

(伦理审查号 K202204-35),患儿家长均知情并签署

知情同意书,且均明确有“随时撤回同意”的权利。

表1 两组家长及患儿一般资料比较

组别 人数
文化程度(人)

小学及以下 初中或高中 大专及以上

婚姻状况(人)
已婚 离异及丧偶

家庭人均月收入(人)

<2000元 2000~3000元 >3000元

职业性质(人)
改变 未改变

对照组 44 1 33 10 37 7 9 20 15 30 14
干预组 42 2 28 12 34 8 8 21 13 29 13
统计量 Z=-0.382      χ2=0.147 Z=-0.136     χ2=0.007
P 0.702      0.701 0.892     0.931

组别 人数
与患儿关系(人)

父亲 母亲 祖父母

急性白血病类型(例)
淋巴细胞性 非淋巴细胞性 其他

患儿确诊时间(例)

<3个月 3~6个月 >6个月

独生子女

(例)
对照组 44 11 31 2 30 12 2 8 16 20 12
干预组 42 12 28 2 31 8 3 5 20 17 16
统计量 χ2=1.092 χ2=0.150 Z=-0.056 χ2=1.146
P 0.275 0.881 0.955 0.284

1.2 干预方法

对照组患儿住院期间实施常规护理方案,向家长

介绍白血病相关疾病知识、治疗方案、护理要点等。
干预组在常规护理基础上对患儿家长实施基于PER-
MA理论的团体积极心理干预。具体如下。
1.2.1 构建心理干预方案 成立心理干预小组,成
员共7人,其中儿科护士长1人,心理咨询师2人,心
理医学科护士1人,在读硕士研究生2人,临床护士1

人。心理咨询师负责组织和主持团体心理干预辅导,
护士长负责招募患儿家长。在读硕士研究生负责资

料、问卷的收集和发放,临床护士负责团体心理干预

后礼物(礼物为生活用品,如牙膏、肥皂等)发放。心

理干预小组成员以PERMA理论为基础,参照《积极

心理治疗手册》[6]及清华大学积极心理学培训课程设

计和修订团体积极心理干预方案,团体积极心理干预

方案见样表1。
样表1 团体积极心理干预方案

主题 活动内容 活动形式 干预时间 干预频次

天生我材必有用———积极

优势介绍(P:积极情绪)
①优势介绍:心理咨询师先以故事的形式开始,介绍自己具

备的优势;②咨询师邀请参与者依照心理咨询师讲述形式,
轮流分享自己的优势故事

示教室 60
 

min 第1次团体干预

线上:积极介绍他人优势,参与者需在群里进行打卡,以故事

的形式介绍他人,可以发语音或者用一小段文字进行叙述

线上 周日前完成 1次/周,共1次

非宁静无以致远———福流

(E:投入;M:意义感)
①播放《阿甘正传》片段;②心理咨询师向大家讲述福流的含

义与意义,教会家长在日常生活中融入福流(达到全神贯注、
物我两忘、驾轻就熟、点滴入心和酣畅淋漓之感);③参与者

需分享自己的福流体验;④活动临近结束播放正念冥想音

乐,教会患儿家长体会到正念冥想的内涵与意义

示教室 60
 

min 第2次团体干预

线上:推荐正念冥想课程“Headspace”;邀请参与者在群中接

龙讨论冥想体会

线上 周日前完成 2次/周,共2次

投之以桃,报之以李———感

恩(R:人际关系)
①播放短片“Gift”;②邀请患儿家长讲述一直想感谢的人,说
明感谢的原因,如果有可能,写一封感谢信,请念给他听

示教室 60
 

min 第3次团体干预

线上:每周需进行1次的“3件好事”接龙 线上 周日前完成 1次/周,共1次

赠人玫瑰,手有余香———助

人(M:意义感;A:成就感)
互助环:每个人在便条纸写下自己的名字及诉求,在纸上贴

好便条纸,有人能帮助的,就在中间画条线连接起来

示教室 60
 

min 第4次团体干预

线上:每位家长需要注意到周围需要帮助的人,可以是陌生

人、病友、家人、朋友、医务人员,给他们提供力所能及的帮

助。在积极心理辅导群里进行接龙

线上 周日前完成 1次/周,共1次

1.2.2 心理干预方案的实施 ①线下。干预前,研
究者与患儿家长、护士长及心理咨询师进行预约,在
干预当日邀请8~9名住院患儿的家长,在干预现场

(科室示教室)扫码入群,每周进行2次团体心理干

预,时间固定为工作日的下午,干预持续2周,共完成

4次团体心理干预。干预由1名心理咨询师主持,2
名研究生负责场地布置及发放问卷,护士长参与辅导

以解答家长病情相关疑问。②线上。以团体心理辅
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导小组为单位建群,由1名硕士研究生负责发起接龙

与推送工作,另1名硕士研究生进行人员的督促与核

查工作,2名心理咨询师和儿科护士长作为督导,1名

护士负责协调相关工作。
1.2.3 质量控制 ①干预前向患儿家长详细介绍研

究目的、研究过程及研究时间,获得患儿家长的信任,
使其了解并配合此研究,保证其合作性和依从性。②
研究实施者统一接受清华大学积极心理学课程线上

培训,该课程包括上下两篇,共142个学时,上篇培训

内容包括美好人生、幸福、品质优势与美德、习得性乐

观、积极情绪、亲社会心理行为、人际关系与沟通、亲
密关系。下篇培训内容包括福流、积极动机、价值观

与意义、积极自我、坚毅与自律、创造力与美、积极身

心以及积极心理应用。课题组成员均完成《积极心理

治疗手册》的阅读,以保证干预的同质性和有效性。
③1名硕士研究生负责每周定期在积极心理干预群

发送疾病健康教育知识,以促进研究对象参与线上干

预的积极性。
1.3 评价方法 由2名硕士研究生负责发放调查问

卷,于干预前及最后1次干预的周日(干预后)完成所

有问卷调查。①心理适应水平。采用王梦佳等[7]汉

化形成的心理适应量表,主要用于测量家长对疾病的

心理适应,包含应对能力、自强、社交能力和心理成长

4个维度共20个条目。各条目采用Likert
 

5级评分

法,“从不”到“几乎总是”依次计1~5分。总分20~
100分,得分越高表明照顾者积极心理适应越好。量

表Cronbach's
 

α系数为0.90。②焦虑抑郁水平。采

用医院焦虑抑郁量表[8],量表包括焦虑和抑郁维度共

14个条目,每个条目按0~3分评分,焦虑、抑郁总分

为0~21分。0~7分无症状,8~10分症状可疑,
11~21分存在症状。2个分量表Cronbach's

 

α均为

0.833。③幸福感。采用 Campbell幸福感指数量

表[9]评估测试者现阶段体验的幸福程度,此问卷包括

总体情感指数和生活满意度2个维度共9个条目,各
条目采用1~7分计分,经权重转化,得分区间为2.1~
14.7分,分数越高,幸福感越强,量表的Cronbach's

 

α
系数为0.93。填写问卷时采用统一指导语,在院患

儿家长当场发放并回收,出院患儿家长通过问卷星线

上要求24
 

h内完成问卷。
1.4 统计学方法 运用SPSS23.0软件进行t检验、
χ2 检验和秩和检验。检验水准α=0.05。
2 结果

两组患儿家长干预前后评价指标评分比较,见表

2。
表2 两组患儿家长干预前后评价指标评分比较 分,x±s

组别 例数
焦虑

干预前 干预后

抑郁

干预前 干预后

心理适应

干预前 干预后

幸福感指数

干预前 干预后

对照组 44 8.86±2.72 8.25±2.80 8.75±1.94 8.09±1.74 63.77±4.88 64.89±4.97 8.70±0.87 8.73±0.87
干预组 42 9.55±3.24 7.10±2.40 9.14±2.78 6.93±2.12 62.24±13.0771.79±8.04 7.97±2.40 9.40±1.91
t 1.063 -2.052 0.756 -2.785 -0.715 4.764 -1.847 2.081
P 0.291 0.043 0.452 0.007 0.478 <0.001 0.071 0.042

3 讨论

3.1 基于PERMA理论的团体积极心理干预能够改

善白血病患儿家长的焦虑抑郁水平 个体在受到压

力与创伤的影响时,往往会产生消极情绪,陷入恶性

循环。而亲密的人际关系、对灵性的追求(如冥想)都
有利于实现有意义的生活,当个体具有意义和目标时

能够从逆境中较快恢复,缓冲绝望和失控的感觉[10],
有利于改善负性情绪。研究显示,没有积极特性(如
自我效能、感恩等)的人患抑郁症的风险是普通人的

2倍,积极情绪可以有效消除不良情绪的影响,使个

体停止恶性循环[11]。积极情绪不仅可以提升个体的

心理韧性水平,还能让个体保持乐观心态。本研究结

果显示,干预后,干预组焦虑抑郁得分显著低于对照

组(均P<0.05),提示基于PERMA理论的团体积极

心理干预能有效改善白血病患儿家长焦虑、抑郁水

平。个 人 优 势 可 以 缓 冲 负 面 生 活 事 件 的 痛 苦 影

响[12],本研究通过优势介绍,能够让患儿家长更加积

极地体验生活、品味人生,注意到生活的美好面,从而

提升积极情绪、改善人际关系[13],降低患儿家长的焦

虑抑郁水平;而通过教会家长正念冥想,能让其关注

当下,促使其达到精神负熵状态,以激发投入感,减少

对确诊事件的消极性反刍和对未来病情不确定的焦

虑[14];通过分享3件好事,可使家长以正向角度看待

周围事物,从困境中找到更多的出路,缓解紧张的人

际关系、提升生命意义感、减少负面情绪并缓解焦虑

抑郁症状。
3.2 基于PERMA理论的团体积极心理干预能提升

患儿家长心理适应水平 寻找生活中的积极事件、利
用自身积极特质优势开展互助活动,有利于营造良好

的社会支持环境和支持系统,最终提升积极的心理调

适水平[14-15]。干预后干预组患儿家长的心理适应总

分显著高于对照组(均P<0.05),表明基于PERMA
理论的团体积极心理干预策略对白血病患儿家长心

理调适水平提升作用显著。本干预方案促使家长关

注生活3件好事、感恩活动,一定程度上可纠正白血

病患儿家长的负面偏差,使其发现生命的积极意义,
加强了社会联系,利用爱、温暖和亲密关系直接改善

应对机制;在团体助人活动中,将注意力转移到其他

事件上,改善负面情绪、提高乐观水平、突破内在的心

理障碍,培养其自强特质。此外,白血病患儿家长可
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从安全、接纳的团体中寻求帮助,获得情感支持和希

望,最终获得更高层次的心理适应。
3.3 基于PERMA理论的团体积极心理干预可改善

患儿家长的幸福感 个人优势与心理健康、主观幸福

感有关,发掘个人积极优势可以缓冲负面生活事件的

痛苦影响[16],而感恩最能预测个人的生活满意度、积
极情感和幸福水平[17],且处于福流状态的人更可以

体验到积极情绪[18-19],如愉悦与满足,从而提升幸福

感和生活满意度。积极心理学家认为,他人是人生低

谷中的最好的“解药”,依靠良好的人际关系更容易促

使其从困境中走出[20],提升人际关系和谐与相互尊

重的人际互动对幸福尤为重要。本研究结果显示,干
预后干预组幸福感总分显著提升,且显著高于对照组

(均P<0.05),表明基于PERMA理论的团体积极心

理干预对白血病患儿家长幸福感提升作用显著。本

项研究结合白血病患者家长的实际情况,实现自我挖

掘个人积极优势,培养感恩怀德特质,引导其寻找福

流体验,通过助人之乐提升自我效能和生命意义感,
最终达到幸福感水平的提高。
4 小结

本研究基于PERMA理论,依赖多元化干预手

段、团体干预形式、全面的心理辅导,对白血病患儿家

长进行团体积极心理干预,可降低其焦虑抑郁水平,
提高其心理适应能力,改善幸福感。本研究结果证实

基于PERMA理论的团体心理护理干预能够对纳入

本研究的患儿家长起到积极的干预作用,基于伦理考

量,本院在本研究干预结束后每月定期对白血病患儿

家长的心理健康状况进行集中筛查,将出现心理健康

问题的家长动态纳入重点关注人员名单,并在征得其

同意后对其给予积极心理干预。本研究为积极心理

干预的短期研究,远期影响及依从性有待进一步研究

探讨。
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