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[摘要] 目的 分析广西居民非小细胞肺癌患者 c型行为特征 ，为有效防治非小细胞肺癌提供科学有 

效依据。方法 对 2012-09～2013-03于广西医科大学第一附属医院住院的 202例非小细胞肺癌患者及其同 

期住院的202例非肿瘤患者进行 C型行为特征问卷调查，并对相关指标进行分析。结果 病例组与对照组比 

较，在焦虑、抑郁、愤怒 、愤怒向内、理智 、控制得分上均高于对照组，而愤怒向外、乐观及社会支持得分均低于 

对照组 ，两组差异有统计学意义(尸<0．O1)；男性及女性非小细胞肺癌患者的焦虑、抑郁、愤怒、愤怒向内、理 

智、情绪控制得分均高于男性及女性常模得分，而乐观及社会支持得分低于男性及女性常模得分(P<0．01)。 

结论 广西非小细胞肺癌患者具有明显 C型行为特征，提示 c型行为与非小细胞肺癌的发生发展有关，在其 

预防措施上应根据具体情况采取有针对性的措施。 
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Analysis on characteristics of type-·C behavior among non·-small cell lung cancer patients in Guangxi PENG 

Guo—qing，XIANLei． e Third Department ofSurgery，the Second Affiliated Hospital of Guangxi University ofScience 

and Technology，Liuzhou 545006，China 

[Abstract] 0bjective To analyze the characteristics of type—C behavior among non—small cell lung cancer 

(NSCLC)patient in Guangxi，and to provide scientific evidences for prevention and treatment of non—small cell hmg 

cancer effectively．Methods A type—C behavior was investigated with a questionnaire among 202 NSCLC in patients 

(NSCLC group)and 202 non—tumor in patients(control group)at the First Affiliated Hospital of Guangxi Medical U— 

niversity from September 2012 to March 2013．Results The scores of anxiety，depression，anger，intrinsic anger，rea— 

SOil and control in the NSCLC group were higher titan those in the control group；but the extrinsic anger，optimist nlood 

and social support in the NSCLC group were lower than those in the control group，with significant difference between 

the two groups(P<0．01)．For different sex，the scores of anxiety，depression，anger，intrinsic anger，reason and COil— 

trol in tim NSCLC group were both higher than male or female nornl，but the scores of optimist mood and social support 

in the NSCLC group were both lower than male or female norm(P<0．01)．Conclusion The type—C behavior in 

NSCLC patients is obvious in Guangxi，and it reveals that the type—C behavior is related to occnlTence and develop— 

ment，and specific preventive measures should be taken in different populations． 
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肺癌是目前威胁人类健康和生命最常见的恶性 

肿瘤之一，我国居民肺癌的发病率和死亡率一直呈 

现上升趋势，其年均新发病例220万，年均死亡病例 

160万 ，而非小细胞肺癌(non．small cell lung canc— 

er，NSCLC)作为肺癌最常见的类型，占肺癌的85％， 

其5年生存率仅有 t5％ J。对 NSCLC的早期预 

防、诊断及治疗是全球急需解决的一个难题，肺癌的 

病因复杂，与环境、遗传因素和生活方式等有关 。 

Temoshok 首先提出肿瘤的发生、发展不仅受饮食 

习惯和不良生活等方式的影响，而且还受 C型行为 
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特征因素的影响。而目前国内外对 NSCLC与 C型 

行为特征关系的研究极少。广西作为 NSCLC的高 

发区之一，其预防与控制成为一个急需解决的公共 

卫生问题。为探讨广西居民 NSCLC发生与 C型行 

为特征因素的关系，我课题组对 202例 NSCLC患者 

及 202例同期住院非肿瘤患者进行研究分析，旨在 

为广西居民NSCLC患者的社会心理预防及治疗提 

供科学有效依据。 

1 资料与方法 

1．1 一般资料 将 2012-09～2013-03在广西医科 

大学第一附属医院住院的 202例 NSCLC患者作为 

病例组；采用简单随机抽样方法选取在该医院同期 

住院，年龄、性别配对的非肿瘤患者202例作为对照 

组，其中气胸患者 141例，胸腔积液患者44例，肺结 

核患者 17例。病例组患者均为经I临床、影像学和病 

理学诊断的 NSCLC患者，所有研究对象均在广西壮 

族自治区居住>10年，年龄 <75岁并排除有严重智 

力或认知障碍、精神病以及其他不能完成调查患者， 

全部调查对象均签订调查知情 同意书。202例 

NSCLC患者中男性 119例，占58．9l％，女性 83例， 

占41．09％；年龄 32—72(52．34±11．28)岁；汉族 

137例，占67．82％，壮族 49例，占24．26％，其他民 

族 16例，占7．92％；农民 126例，占62．38％，职工 

54例，占26．73％，其他职业 22例，占10．89％；居住 

在农村 135例，占66．83％，城镇 67例，占33．17％； 

未婚 7例，占3．47％，已婚 168例，占83．17％，离婚 

或丧偶27例，占13．36％。202例对照组患者中，男 

性 119例，占58．91％，女性 83例，占41．09％；年龄 
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壮族 59例，占29．21％，其他民族 1O例，占4．95％； 

农民 131例，占64．85％，职工56例，占27．72％，其他 

职业l5例，占7．43％；居住在农村 136例，占67．33％， 

城镇 66例，占32．67％；未婚 6例，占2．97％，已婚 

169例，占83．66％，离婚或丧偶 27例，占13．37％。 

病例组和对照组患者在年龄、性别等一般情况上比 

较差异无统计学意义(P>0．05)，具有可比性。 

1．2 方法 采用国际通用的由 Greer和 Balrtusch 

编制的 C型行为特征量表 进行调查，该量表由9 

个大项目97个条目、评分标准和不同性别常模标准 

组成，9大项 目包括焦虑、抑郁、愤怒、愤怒向内、愤 

怒向外、理智、情绪控制、乐观和社会支持。97个条 

目的答案均分为4种：没有、偶尔、常常和几乎总是， 

评分方法分为正向和反向评分，正向评分依次为 1～ 

4分，反向评分依次为 4～1分。最终按问卷记分标 

准分别计算各大项 目分量总得分，分值越高表示相 

应项目表现越强，而不同性别得分分别与量表中规 

定的男女常模进行比较，并根据其评分标准判断是 

否出现阳性表现。 

1．3 统计学方法 应用 SPSS16．0统计软件进行统 

计分析，计量资料以均数 ±标准差(面±s)表示，两组 

间比较采用 t检验，计数资料组问比较采用 检验， 

P<0．05为差异有统计学意义。 

2 结果 

2．1 两组患者 C型行为各特征得分比较 病例组 

和对照组患者 C型行为特征得分比较中，病例组焦 

虑、抑郁、愤怒、愤怒向内、理智、情绪控制得分均高 

于对照组(P<0．01)，而愤怒向外、乐观和社会支持 

32-72(53．04±10．18)岁；汉族 133例，占65．84％， 得分低于对照组(P<0．01)。见表 1。 

表 1 两组患者C型行为各特征得分比较( ± ) 

组 别 例数 焦虑 抑郁 愤怒 愤怒向内 理智 情绪控制 愤怒向外 乐观 社会支持 

2．2 两组男性患者 C型行为特征得分与常模得分 

比较 将病例组和对照组男性患者各项 c型行为 

特征得分分别与男性常模得分进行比较，结果显示， 

病例组男性患者在焦虑、抑郁、愤怒、愤怒向内、理智、 

情绪控制及愤怒向外得分上均高于男性常模(P< 

0．01)，而乐观及社会支持得分均低于男性常模(P< 

0．01)；对照组男性患者各 C型行为各得分与男性 

常模得分比较差异均无统计学意义(P>0．05)；而 

病例组男性患者焦虑、抑郁、愤怒、愤怒向内、理智及 

情绪控制得分上均高于对照组(P<0．01)，而愤怒向 

外、乐观及社会支持得分均低于对照组(P<0．01)。 

见表 2 
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表 2 两组男性患者 C型行为特征得分与常模得分比较( ±s) 

组 别 例数 焦虑 抑郁 愤怒 愤怒向内 理智 情绪控制 愤怒向外 乐观 社会支持 

旨例组 202 43．96±3．79·△41．78±272 △24．76±3．11·△14．89±1．75 △44．09±2 39 △21．56±1．77 △15．03±1．98 △22．49±1．58 △ 14．82±1 12 △ 

对照组 202 39 21±2．49 38．34±2．67 19 48±249 11．34±2．14 39．68±2．34 19．89±1．87 18．31±2．79 25．31±2．90 16．86±1 91 

常模 一 40．06±5．89 36．76± 90 22．40±5．97 13．48±2．09 40．26±5．63 17．12±4．5l 13．48±2．09 24 12±3．46 18 52±2．s7 

注：与常模比较， P<O．01；与对照组比较， P<0．O1 

2．3 两组女性患者 C型行为特征得分与常模得分 

比较 将病例组和对照组女性患者各项 C型行为 

特征得分分别与女性常模得分进行 比较。结果显 

示，病例组女性患者在焦虑、抑郁、愤怒、愤怒向内、 

理智、情绪控制得分上均高于女性常模(P<0．O1)， 

而乐观及社会支持得分均低于女性常模(P<0．O1)； 

对照组女性患者 C型行为各量得分与女性常模得 

分比较差异均无统计学意义(P>0．05)；而病例组 

女性患者焦虑、抑郁、愤怒、愤怒向内、理智及情绪控 

制得分均高于对照组(P<0．O1)，而愤怒向外、乐观 

及社会支持得分均低于对照组(P<0．O1)。见表3。 

表3 两组女性患者 C型行为特征得分与常模得分比较(i± ) 

组 别 例数 焦虑 抑郁 愤怒 愤怒向内 理智 情绪控制 愤怒向外 乐观 社会支持 

病例组 

对照组 

常模 一 40 35±5．71 38 06±5 14 22．76±11．46 13．88±2 52 40 04±4 58 17．06±5．42 17．29±3 60 23 77_4-3．33 18 65±4 62 

注：与常模比较， P<O Ol：与对照组比较，△P<O．Ol 

3 讨论 

3．1 C型行为主要特征是童年形成的压抑、内心痛 

苦不向外表达，过分压抑自己的一种负性情绪，过分 

忍让，倾向于悲观消极，易产生失望、无助的感觉，称 

为“情感难言症”或情感表达不良 J。有关研究  ̈”J 

表明，具有 c型行为特征的人群肿瘤发生率为一般 

人的3倍，其机制可能与具有 C型行为特征患者其 

压抑情绪通过神经递质、激素等使正常细胞 DNA自 

然修复过程发生障碍而转化为癌细胞有关，而且容 

易降低机体的免疫功能，使得免疫监视功能与免疫 

修复功能下降，从而导致肿瘤发生、恶化、复发及 

转移。 

3．2 本研究结果显示，病例组在焦虑、抑郁、愤怒、 

愤怒向内、理智及情绪控制方面得分较对照组高，而 

在愤怒向外、乐观及社会支持得分上低于对照组，说 

明 NSCLC患者不仅具有焦虑、抑郁等不良情绪，而 

且性格比较内向，不善于向外发泄不 良情绪。其典 

型的C型行为的积聚最终 以心身疾病表现出来。 

本研究同样显示，NSCLC患者 c型行为特征各量得 

分与常模比较 ，不同性别稍有不同。男性患者的所 

有各量得分与常模比较差异均有统计学意义，而女 

性除愤怒向外与常模比较差异无统计学意义外，其 

余各量均有统计学意义，这与孔繁荣等u。。报道相 

似。说明广西居民 NSCLC患者不仅具有明显的 c 

型行为特征，而且不同性别其 c型行为特征存在一 

定差别，提示对于广西居民NSCLC的防治不仪不应 

忽视对 c型行为特征在 NSCLC的发生、发展过程中 

的重要性，而且还应对不同性别采取不同的干预措 

施。随着社会的发展，现已渐渐过度至“生物一心理一 

社会”医学模式，对于疾病的预防与控制措施也应 

对应改变模式，将社会心理干预加入到 NSCLC的预 

防控制综合措施中来，使得预防控制 NSCLC的有效 

措施具有较强的针对性，从而达到有效预防控制 

NSCLC的目的。 

3．3 由此可见，在对 NSCLC的预防控制工作中，对 

具有 c型行为特征表现的健康人群积极改变其行 

为模式，进行健康心理教育，培养良好的性格和健康 

的人格，有利于预防 NSCLC的发生。而对于具有 C 

型行为特征表现的 NSCLC患者进行心理咨询及有 

效干预，指导其调整及宣泄不 良情绪，给予有效、积 

极的社会支持，引导其乐观面对生活，有益于 NSCLC 

的治疗和康复。 
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[摘要] 目的 探索多焦视觉诱发电位(mfVEP)联合光学相干断层扫描(OCT)检查在诊断青光眼功能 

和结构改变的客观性及敏感性。方法 对 9O例青光眼患者和 3O名 正常人分别进行 Humphrey视野计 

(HVF)、mfVEP和 OCT检查 ，按照青光眼视野损害程度分为轻度损害、中度损害、重度损害三组 ，每组选择 3O 

例，组成实验组 9O例。选取损害较轻的一眼纳人研究 ，评价 rr·fvEP和 OCT的敏感性、客观性。结果 正常对 

照组平均视野缺损(mean deviation，MD)为(一0．93±0．97)dB，轻度损害组为(一3．16±1．76)dB，中度损害组 

为(一I2．82±3．92)dB，重度损害组为(一27．10±3．73)dB。实验组各亚组患者的损害程度较正常对照组大， 

差异具有统计学意义。正常对照组视盘周平均视 网膜神经纤维层 (Retinal nerve fiber layer，RNFL)厚度为 

(109．14±6．48) m，轻度损害组为(98．97±15．43)Ixm，中度损害组为(72．63-4-11．21)Ixm，重度损害组为 

(64．15±11．45) m，实验组各亚组患者视盘周RNFL厚度较正常对照组薄，差异具有统计学意义，并且RNFL 

厚度随着青光眼损害程度的加重而变薄。正常对照组 mfVEP平均振幅均方根(root mean square，RMS)为 

(12．60±4．19)nV／deg ，轻度损害组为(11．23±6．36)nV／deg ，中度损害组为(10．38±4．95)nV／deg2，重度损 

害组为(8．03±3．89)nV／deg2，轻度损害组及中度损害组与正常对照组之间的差异无统计学意义，重度损害组 

与正常对照组之间的差异有统计学意义。正常对照组 mfVEP的平均潜时为(104．37±24．95)ms，轻度损害组 

为(102．09±32．89)ms，中度损害组为(99．73±7．83)ms，重度损害组为(96．71±5．86)，实验组各亚组与正常 

对照组相比差异无统计学意义。结论 OCT能客观反应青光眼患者神经纤维层的损害情况，InfVEP对晚期 


