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维持性血液透析患者应对方式与负性情绪的关系 
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【摘要】目的 探讨维持性血液透析（MHD）患者中应对方式与负性情绪之间的关系。方法 利用慢性

病患者应对措施问卷和正性负性情绪量表对 234 例 MHD 患者进行问卷调查，调查他们应对压力的方式和负

性情绪。采用多重线性回归探讨不同的压力应对方式对负性情绪的影响。结果 在控制了混杂后，发泄与负

性情绪呈正相关（β=0.024，P=0.010），回避、自我缓解因子与负性情绪评分呈负相关，但没有统计学意义

（P＞0.05）。结论 发泄的应对方式是 MHD 患者高负性情绪的相关因素，应指导患者避免采用此类应对方

式，缓解负性情绪。 
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【Abstract】 Objective To explore the relationship between coping styles and negative emotions in 
maintenance hemodialysis (MHD) patients. Methods Coping styles and negative emotions were investigated by 
coping styles questionnaire and the positive and negative affect scale. Multiple linear regression was used to 
explore the effects of coping styles on negative emotions. Results After adjusting the confounders, venting was 
positively correlated with the negative emotions (β=0.024, P=0.010). Avoidance and self-remission were negatively 
correlated with the negative emotions, but the correlation was not statistically significant (P＞0.05). Conclusion 
Venting is the related factor of high negative emotion in MHD patients. Patients should be instructed to avoid such 
coping style, alleviate negative emotions. 
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终末期肾病是各种肾脏病变引起的肾脏功能不

可逆衰退的终末阶段。当前主要的治疗方法是肾移

植和透析等疗法[1]。长期处于 MHD 治疗的患者多存

在焦虑抑郁等情绪，不仅影响患者的生活质量，还

关系到不良临床结局[2]。应对方式是参与人们所遭

遇压力事件与负性情绪、躯体疾病之间相互作用的

重要部分，不同的压力应对方式可能会带来不同的

身心健康结局[3]。目前较少有研究探讨 MHD 患者应

对方式与负性情绪之间的关系。因此，本研究探讨

MHD 患者负性情绪与应对方式的关系，为通过调整

患者应对方式改善负性情绪，促进患者身心健康的

可能干预方式提供理论依据。 

1 对象与方法 
1.1 研究对象 
研究对象来源于 2020.6-2020.10 期间在中山大

学附属第一医院医院接受透析，符合纳入和排除标

准的 MHD 患者。纳入标准：接受治疗 3 个月及以

上，病情稳定，无并发症；无精神病史或人格障碍；

自愿配合。本次调查共回收问卷 234 份，有效问卷

206 份，有效率 88.03%。本次研究经中山大学附属

第一医院医院医学伦理委员会审核批准。 
1.2 研究方法 
血透室专科护士对符合标准的患者发放问卷星

调查表。调查过程中，护士对于文盲、不便填写的
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调查对象，由护士用不带暗示的方式解释，调查对

象理解后口述，护士填写。 
1.3 研究内容 
（1）一般情况问卷 
一般情况问卷主要包括性别、收入、婚姻、教

育程度、医疗支付方式。 
（2）慢性病患者应对措施问卷 
采用既往研究[4]所应用的量表。该量表计分方

式为李克特四级计分法。因子分析识别出三个公因

子，解释了总变异的 38.36%。根据所包含的条目内

容，分别定义为发泄、面对、自我缓解。所有条目

的 Cronbach’s α 系数为 0.78，各因子的分别为 0.33、
0.68、0.62。 

（3）正性负性情绪量表 
包括正性情绪和负性情绪 2 个维度，采用李克

特五级量表评定法进行评分。负性情绪得分高表示

个体主观感觉困惑、痛苦的情绪状况[5]。所有条目

的 Cronbach’s α 系数为 0.85。 
1.4 统计学方法 

使用 SPSS 21.0 对数据进行分析。以 P＜0.05 表

示差异具有统计学意义。采用均数和标准差、频数

和百分比描述一般人口学特征。组间比较采用 t 检

验或方差分析。多重线性回归用于分析负性情绪与

不同应对方式及患者一般情况之间的关系。 
2 结果 
2.1 一般情况 
本次调查纳入 206 人，平均年龄为 56.17±14.10

岁，见表 1。 
2.2 应对方式及负性情绪的状况 
发泄、面对、自我缓解应对得分分别为

7.71±2.27、14.62±3.53、5.11±1.42。负性情绪得分为

20.37±5.16。 
2.3 应对方式与负性情绪的关系 
线性回归显示发泄与负性情绪评分呈正相关

（β=0.36，P=0.024），在调整了教育、收入、医疗

支付方式后，关联仍存在统计学意义（β=0.024，
P=0.010）。 

表 1 调查对象基本信息 

 n 负性情绪得分 P 

性别   0.166 

男 123 19.96±4.47  

女 83 20.96±5.98  

教育   0.005 

小学及以下 20 23.70±7.04  

初中 44 21.09±4.79  

高中/中专 61 20.16±5.22  

大学/大专及以上 81 19.31±4.43  

婚姻状况   0.948 

已婚 157 20.38±5.23  

未婚/离异/丧偶 49 20.33±4.92  

收入   0.035 

无固定收入 38 21.58±5.57  

＜3000 59 20.73±5.12  

3000-5000 40 21.13±5.81  

＞5000 69 18.94±4.24  

医疗支付方式   0.003 

公费医疗 
 

 
 

 

36 
 

 
 
 

18.83±4.65 
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表 2 MHD 患者负性情绪的线性回归分析 

 
未调整 已调整 

β 95%CI P β 95%CI P 

发泄 0.36 （0.05,0.67） 0.024 0.41 （0.10,0.73） 0.010 

面对 -0.88 （-0.30,0.11） 0.388 0.01 （-0.19,0.21） 0.086 

自我缓解 -0.21 （-0.72,0.29） 0.401 -0.19 （-0.68,0.31） 0.461 

 
3 讨论 
负性情绪指个体主观上不愉快或痛苦情绪的体

验，包括焦虑、抑郁等使人感到反感的情绪[6]。MHD
患者常见的负性情绪为焦虑和抑郁，在这些负面情

绪困扰下，患者的透析效果和生存率被严重影响[7]。

本次研究发现患者的教育程度、收入和医疗支付方

式可能影响总体负性情绪得分。其中，教育程度影

响患者负性情绪的原因可能与患者对疾病的认知程

度有关[8]。具有较高文化程度的患者一定程度上表

现出更好的整体认知水平，可能能够更好地调节自

身负性情绪。此外，由于维持性血液透析需长期治

疗，对患者或家庭都带来沉重的经济负担，这也成

为了患者发生负性情绪的原因之一，之前的研究也

有类似的发现[9]。 
应对是指一个人努力将自己的身体和精神压力

降到最低的行为。然而，不当的应对会对个体的身

心健康产生不良的影响[10]。应对涉及以问题为中心

的应对和以情绪为中心的应对等不同方式。发泄被

认为是一种消极的方式，属于以情绪为中心的应对；

面对和自我缓解被认为是积极的方式，属于以问题

为中心的应对[11]。本研究的结果表明，发泄的应对

方式与负性情绪呈现一定的正相关，即采用发泄应

对方式的患者通常具有较高的负性情绪。在校正了

混杂后，发泄仍是负性情绪的影响因素。发泄是一

种消极应对方式，这类应对方式将所面对的压力解

释为自己无法控制的处境，只能带来短暂的缓解。

之前的研究显示，较多采用发泄应对方式的印度青

年，其负面情绪得分更高[12]。前期的研究结果[4]也

在一定程度上证实，采用发泄等消极的应对方式反

而容易加重患者的焦虑抑郁情绪。因此，基于本研

究表明的 MHD 患者发泄应对方式与负性情绪的正

相关关系。通过干预使患者避免采用发泄的压力应

对方式对改善负性情绪具有一定作用。在临床工作

中，护理人员应指导患者选择以问题为中心的应对

方式，从而缓解患者负性情绪，避免不良临床结局。 
综上所述，发泄的应对方式是 MHD 患者高负

性情绪的相关因素，在临床中应积极关注，及时干

预。 
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