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[摘  要] 目的：分析冠心病患者自我感受负担现状，探讨冠心病患者自我感受负担对疾病感知和生存质量的中介效应，

为改善冠心病患者生存质量提供参照。方法：采用自我感受负担量表、疾病感知问卷和SF-36生存质量简表对2016年12月

至2017年12月在徐州医科大学附属医院心内科住院的204名冠心病患者进行调查。结果：Pearson相关分析显示患者自我感

受负担与生存质量呈显著负相关r= -0.672，p<0.05，与疾病感知呈显著正相关r=0.652，p<0.05。冠心病患者自我感受负

担在疾病感知和生存质量中起不完全中介效应，且中介效应占总效应的62%。结论：冠心病患者自我感受负担作为部分中

介变量，间接影响疾病感知和生存质量的关系。增加对患者的健康教育，缓解患者的自我感受负担对提高生存质量有重

要意义。 
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[Abstract] Objective: To analyze the current status of self-perceived burden in patients with coronary heart disease, 

to explore the mediating effect of self-perceived burden on coronary heart disease on disease perception and 

quality of life, and to provide a reference for improving the quality of life in patients with coronary heart 

disease. Methods: A self-feeling burden scale, disease perception questionnaire and SF-36 quality of life summary 

table were used to investigate 204 coronary heart disease patients hospitalized in the Department of Cardiology, 

The Affiliated Hospital of Xuzhou Medical University from December 2016 to December 2017. Results: Pearson 

correlation analysis showed that patients' self-perceived burden was significantly negatively correlated with 

quality of life, r = -0.672, p <0.05, and significantly positively correlated with disease perception, r = 0.652, 

p <0.05. The self-perception burden of patients with coronary heart disease plays an incomplete mediation effect 

on disease perception and quality of life, and the mediation effect accounts for 62% of the total effect. Conclusion: 

The self-experience burden of patients with coronary heart disease as a part of the intermediary variable, 

indirectly affects the relationship between disease perception and quality of life. Increasing the health 

education of patients and alleviating the burden of patients' self-feeling are of great significance to improving 

the quality of life. 

[Keywords] disease perception; burden of self-perception; quality of life; mediation effect 

 

冠心病是一种常见病，多发病，严重危害人类健康，导

致严重的社会和经济负担，是全球共同面对的健康危机。冠

心病已成为人类死亡的首要原因,每年约有876万人因冠心

病死亡。目前尚没有完全根治冠心病的方法，治疗目的在于

缓解症状，改善预后，提高患者生存质量。疾病感知是患者

利用以往的疾病知识经验来分析、解释当前的症状(或疾病) 

的过程，对患者生存质量产生重要影响。有研究指出冠心病

患者由于病情反复，多次入院，存在较多负性感知，生存质

量明显下降。自我感受负担是由于个体的疾病和照护需求影

响到他人而产生的移情担忧，导致内疚、抑郁、痛苦、负担

感和自我感觉的降低。有研究表明自我感受负担较轻的患者

生存质量好。本研究假设自我感受负担可能是疾病感知和生

存质量的中介变量，即可以通过减轻患者自我感受负担从而

改善负性感知较多的患者的生存质量。研究报道如下。  

1 研究对象与方法 

1研究对象 

本试验为描述性研究，采用便利抽样方法，在经得徐州

医科大学及徐医附院伦理委员会同意后，选取2016年10月至

2017年10月在徐医附院住院的冠心病患者进行调查。纳入标

准：①符合WHO冠心病诊断及分类标准②年龄在18-80岁 ③

意识清晰，有自主行为能力，能独立或在别人帮助下完成问

卷。④知情同意。排除标准：①有严重并发症，病情不稳定 

②痴呆及语言障碍患者③伴有神经或精神疾病 ④拒绝参加

的患者。 
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1.2研究方法 

1.2.1研究工具 

①自我感受负担量表，本表由Cousineau N 等人在2003

年首次编制，用于测量慢性病患者自我感受负担，本次研究

采用许少英翻译的版本。量表共包含10个条目，回答从“从

来不”到“总是”分为 5个等级,正性条目赋值为 1,2,3,4,5 

分,负性条目则反向赋值。得分越高，表示自我感受负担越

重。具体分级标准如下： 自我感受负担S<20 分为无明显自

我感受负担； 20 分≤自我感受负担S<30分为轻度；30 分

≤自我感受负担S<40 分为中度；自我感受负担S≥40 分为

重度。经验证，该量表具有很好的信效度，Cronbach’s a 系

数为 0.85。②SF-36生存质量量表（The Short form-36 

Health Survey），又称健康调查简表，评估病人的整体生存

质量，包括36个条目，从8个维度进行评价，包括：生理功

能(PF)、生理职能(RP)、躯体疼痛 (BP)、总体健康 (GH)、

精力(VT) 、社会功能(SF)、情感职能(RE)、精神健康(MH)。

各个维度的记分采用李克累加法，计算原始分数，再用标准

公式计算转换分数,即各维度转换得分=（实际评分-最低可

能评分）÷一般平均可能分×100。最后各个维度得分为0

分(最差的健康状态)-100 分(最好的健康状态)。其中生理

功能(PF)、生理职能(RP)、躯体疼痛(BP)、总体健康(GH)

为躯体健康部分评分，精力(VT)、社会功能(SF)、情感职能

(RE)、精神健康(MH) 为精神健康部分评分（MCS）。SF-36

是目前国际上最常用的生命质量标准化测量工具之一，在国

内应用广泛。③采用疾病感知问卷(The Brief Illness 

Perception Questionnaire，BIPQ)评估患者疾病感知状况。

Broad ben等人修订了BIPQ，具有良好的心理测量学特性。

BIPQ共有九个条目，除病因以外均采用了0~10级评分。条目

3、4、7反向计分，各条目除病因外可累加计分，分数越高

代表患者的疾病感知越严重。林玉萍等人测得台湾版BIPQ

具有较好的信效度，重测信度为0.538～0.75，内容效度为1。

本研究获得原作者和中文作者同意后，在冠心病患者中测得

的Cronbach’s α系数为0.69。 

1.2.2调查方法 

调查2016年10月至2017年10月在徐医附院心内科住院

患者。研究者向调查对象承诺资料严格保密，征得患者同意

后亲自发放问卷，使用统一指导语进行解释和指导，现场发

放，统一收回。问卷由患者填写，对于不能完成问卷的患者，

由研究者代为填写。本次调查共发放问卷204份，回收有效

问卷204份，有效回收率为100%。 

1.2.3统计学方法 

回收数据由两人共同录入，建立数据库。采用SPSS 19.0

统计软件包进行分析。患者一般资料、自我感受负担、生存质

量情况采用频数、百分比、均数及标准差进行描述。自我感受

负担得分差异比较采用t检验、方差分析或非参数检验；自我

感受负担与生存质量之间关系采用Pearson相关分析，自我

感受负担中介效应通过分层回归方法进行检验。 

1.2.4伦理原则 

本次研究通过徐州医科大学及徐州医科大学附属医院

伦理委员会批准。 

2 结果 

2.1冠心病患者疾病感知、自我感受负担和生存质量得

分现状，见表1。 

表 1. 冠心病患者疾病感知、自我感受负担和生活质量得分情况

项目 条目/条

生存质量总分 36 52.67±8.14

生理功能（PF） 10 56.97±16.93

生理职能（RP） 4 43.69±12.21

躯体疼痛（BP） 2 51.26±13.35

总体健康（GH） 5 47.60±13.88

活力（VT） 4 61.40±18.71

社会功能（SF） 2 54.11±13.28

情感职能（RE） 3 54.17±14.67

精神健康（MH） 5 66.12±17.35

身体健康（PCS） 21 49.87±10.67

心理健康（MCS） 14 59.70±11.32

自我感受负担总分 10 28.61±9.76

疾病感知总分 8 41.13±13.52

sx ±

 

2.2冠心病患者疾病感知、自我感受负担和生存质量相

关性分析 

Pearson相关分析显示患者自我感受负担与疾病感知总

分呈正相r=0.652，p<0.01；自我感受负担与生存质量呈负

相关，r=-0.672，P<0.01；患者疾病感知与生存质量呈负相

关，r=-0.483，p<0.01。 

2.3自我感受负担对冠心病患者疾病感知和生存质量的

中介效应 

选取温忠麟等人设计的检验中介效应的应用程序对冠

心病患者的SPB对疾病感知和生存质量的中介效应进行检

验。自变量为疾病感知(X)，中介变量为SPB(M)，因变量为

QOL(Y)。在进行第一步层次回归分析时，X与Y的回归系数

C=-0.682（P<0.001）表明X对Y具有显著的预测效果；第二

步做部分中介效应检验，检验系数a、b分别为0.659、-0.642，

检验结果具有显著性差异，表明 X对 Y的影响至少有一部分

是经过 M来实现的；为了检验结果的可靠性进行第三步，对

X和Y做完全中介效应检验，得到系数c，=-0.459（P<0.001），

表明 M对 X与 Y的效应是部分中介效应。进一步对模型中效

应分析发现，a＝0.659、b＝-0.642、ｃ＝-0.682，ｃ’＝

-0.459，自我感受负担的中介效应占总效应的（0.659）×
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（-0.642）/-0.682×100%＝62%，见表2。 

表2  冠心病患者自我感受负担对疾病感知和生存质量

的中介效应 

步骤 因变量 自变量 Beta t ΔR
2

F

第一步 生存质量 疾病感知 -0.682 -13.237
***

0.462 175.22

第二步 自我感受负担 疾病感知 0.659 12.460*** 0.432 155.26

第三步 生存质量 自我感受负担 -0.642 -9.377*** 0.461 87.874

疾病感知 -0.258 -0.865
***

 

注：(***) P<0.001 

3 讨论 

3.1冠心病患者疾病感知、自我感受负担和生存质量现

状分析 

本研究中冠心病患者疾病感知得分为 （41.13±13.52）

分与Skandarsyah A等在乳腺癌化疗患者的研究中结果一

致。患者对冠心病负性感知较多，提示医务工作者在临床工

作中应重点关注患者疾病感知，采取干预措施增加患者对疾

病的正向感知。本研究中发现冠心病患者自我感受负担总分

为（28.61±9.76）分，处于中等水平。这与胡燕利对老年

冠心病患者自我感受负担调查结果相近，说明不同地域老年

冠心病患者普遍存在自我感受负担。冠心病患者由于疾病反

复等原因，自理能力不同程度下降，患者感知自己给照顾者

带来麻烦，产生情感负担，多次住院及长期用药给家庭带来

很大经济负担，患者自我感受负担加重。冠心病患者生存质

量总分为（52.67±8.14），总体生存质量状况较低，与王瑞

研究结论一致。可能原因是由于疾病反复，患者多次入院治

疗，日常生活能力受损。初期治疗效果未显现，患者丧失信

心，医疗花费高加重患者心理压力。提示医务工作者在疾病

治疗过程中注意关注患者生存质量。 

3.2冠心病患者疾病感知、自我感受负担和生存质量相

关性分析 

本研究结果表明冠心病患者疾病感知与生存质量平

均水平呈负相关，疾病感知得分越高，生存质量越差，研

究结果与Fanakidou I在乳腺癌患者中研究一致。原因可

能是患者对自身疾病错误感知越多，越不利于患者更好地

接受治疗。疾病感知与自我感受负担呈正相关，与Libert 

Y研究一致，即疾病感知得分越高，自我感受负担越重。

患者对自身状况和疾病的负性认识增加，不能正确认识自

身现状，容易致使负担感增加。自我感受负担与生存质量

呈负相关（r=-0.672，p<0.01），与赵琼兰研究一致。说

明患者自我感受负担对生存质量有重要影响， 自我感受

负担越重，生存质量越差。自我感受负担增加导致患者产

生焦虑、抑郁心理，甚至产生自杀倾向，患者生存质量进

一步下降。 

3.3冠心病患者自我感受负担对疾病感知和生存质量中

介效应分析 

相关分析显示，冠心病患者自我感受负担与生存质量呈

负相关，冠心病患者疾病感知与生存质量呈负相关，疾病感

知与自我感受负担呈正相关。冠心病患者自我感受负担、疾

病感知和生存质量存在相关关系，具备中介效应检验的基本

条件。本研究发现冠心病患者自我感受负担对疾病感知和生

存质量起不完全中介效应，疾病感知一方面对生存质量存在

影响，证实患者对疾病的感知是生存质量的重要影响因素，

另一方面，疾病感知还通过自我感受负担影响患者的生存质

量，也证实了自我感受负担是患者生存质量的重要影响因

素，即缓解患者自我感受负担，有助于改善患者生存质量。

进一步计算验证自我感受负担对疾病感知和生存质量的中

介效应占总效应的62%。鉴于自我感受负担对患者疾病感知

和生存质量有较强的中介作用，本研究提示临床工作者在冠

心病患者的诊疗与护理中，想达到降低负性疾病感知对生存

质量的影响的目的，应该重视患者自我感受负担的调节，采

取针对性措施对患者进行健康教育和护理干预，缓解患者自

我感受负担。 

本研究采取便利抽样方法，研究对象单一，样本量小，

结果可能存在不足，结论的推广有待进一步验证研究。 
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