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行为医学—
一一门新兴学科的发展

第二二讲 行为医学迅速发展的因素
中国科学院心理研 究所 段淑贞

行为医学学科的发展还不到十年
,

虽然它的

研究成果还不 太成熟
,

但它在医学上所起的作用

却引起了人们的兴趣和重视
。

这门学科为什么会

发展得如此迅速并能引起人们的兴趣和重视呢 ∃

%一& 行 为因素与健康 有 密 切 关系
。

近年来
,

世界各国政府虽然逐年增加保健费

用
,

加强保健没施
, ·

但人民的健康状况未见相应

的改善
。

当前尽管有先进的医疗技术 和 特 效 药

物
,

但疾病的预防和疗效并不理想
。

这说明医学

界除了重视遗 传
、

生理
、

生化和免疫等生物因素

对人类健康的影响外
,

还应探索影响人类健康的

其他因素
,

如心理社会因素
、

行为因素
,

并寻求

增进人类健康的新办法
。

大量事实已证明
,

心理

社会因素
,

特别是行为因素
,

在疾病的发生和健

康的保持中起着重要作用
,

它们与慢性病和死亡

原因有密切关系
。

从二十世纪人类死亡原因的变化来看
,

社会

环境刺激和人们的心理或行为反应与人类的健康

有着密切关系
。

根据美国的统计
,

二十世纪初
,

每年 � ∀ ∀ ∀人

中因病死亡的有∋ 人
,

死亡的主要原因是肺炎
、

结核
、

白喉
、

伤寒和痢疾
。

随着人民生活条件的

改善
、

营养增加
、

人口控制以及医疗卫生防疫措

施的加强
,

上述疾病逐渐减少
。

从那时候起
,

每

年因这些疾病死亡的人数已从 (  。)∗ +万降至 !∀)

� ∀万
。

‘

美国 � � , ∋年的统计表明
,

每年� ∀ ∀。人中因病

死亡的仅有 � 人
,

而死亡的主要原因是冠心病
、

中风
、

高血压
、

癌症
、

肺炎
、

肺气肿
、

糖尿病
、

肝硬化和各种事故
。

例如
,

因心脏病死亡的人数

为! ! ∋ ) �。万
,

癌症为�,  )∗ −万
,

中风为 . ) �。万
,

事故 %其中一半为车祸& 为 . , ) � 。万
。

大量调查

研究表明
,

这些疾病的高发病率与现代技术发达

的社会环境所产生的紧张刺激
,

以及人们对之产

生的心理或行为反应
,

特别是吸烟
、

饮酒
、

多食

等行为有密切关系
。

� � , /年美国对死亡原因的分析表明
,

死于不

健康行为或生活方式 %如吸烟
、

酗酒
、

药瘾
、

多

食& 的为(∀ 肠
,

死于环境囚素或生理因素的各为

∋∀ 肠
,

只有 �∀ 肠 是因保健工作不当而造成死亡

的
。

我国有人对部分城乡的死亡原因调查分析指

出
,

死于不健康行为或生活方式的约为 ..
0

,肠
,

死于环境因素的为 � 忍肠
,

死于 生 理 因 素的为

∋ ,0  肠
,

而因保健制度不当致死 的 仅 � !帕
。

这

个数据与美国的较为接近
。

根据我国有人对社会因素与疾病分析关系的

资料来看
,

不良行为和 生 活 方 式 %如吸烟
、

饮

酒
、

饮食习惯 & 对健康的威胁远大于保健制度的

不当
。

据统计分析
,

死于脑血管疾病
、

心脏病和

恶性肿瘤的人 的 吸 烟 率 达 ( �0 (肠
,

饮 酒 率 为

.∀ 肠
。

吸烟与肺癌
、

肺心病和消化道癌有关
,

饮

酒与脑血管疾病和胃癌有关
,

而常吃酸菜或腌咸

菜
、

少食新鲜蔬菜与消化道癌有明显关系
。

也有

统计指出
,

造成意外死亡的因素中
,

社会因素占

(( 肠
,

心理因素占.. 务
。

这表明社会环境引起的

精神紧张和性格特征与事故或自杀的产生有一定

联系
。

� � , �年美国卫生部有个报告
,

列出多种不健

康行为的致病作用
。

例如
,

吸烟与冠心病
、

支气

管炎
、

肺气肿和各种癌症的死亡率增高有关
。

吸

烟者由于一些原因造成的死亡率要比非吸烟者的

高,∀ 肠
。

吸烟者要比非吸烟者死于 肺癌 的 大�∀

倍
,

死于肺病的大 ( 倍
,

死于冠心病的大一倍
。

吸烟对胎儿也有严重影响
。

有人对几千名吸

烟孕妇的研究表明
,

她们的死胎和 自发性流产比

非吸烟孕妇的多一倍
,

早产儿多 �1 ∋倍
,

而且其

婴儿的体重一般比非吸烟者的轻 � ) .或 �) ∋磅
。

我国关于行为因素与疾病的关系的研究资料

也表明
,

吸烟者患有恶性肿瘤
、

心脏病
、

脑血管

疾病和呼吸系统疾病也大大多于非吸烟者
。

事实

证明
,

吸烟行为对健康危害极大
。
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饮酒是一个人对生活环境的一种行为反应
,

例如以酒来解愁
、

松驰肌肉
、

消除疲劳
。

但长期

饮酒或酗酒能引起肝硬变
、

脑血管疾病
、

各种癌

症以及如震颤性澹妄的精神障碍
,

还会导致车祸

和各种违反社会法规的不良举动
。

多食往往也是人类应付紧张刺激 的 一 种 行

为
。

多食对健康也不利
,

因为不能被机体当作营

养物来吸收的过剩食物是有害于机体的
。

多食造

成的肥胖
,

不仅能引起糖尿病
、

胆囊病和高血压

病
,

而且还会影响一个人的性功能和社会适应能

力
。

肥胖引起的死亡率要 比 正 常 体 重 的 人大

( ∀肠
。

由此可见
,

当前人类健康问题与人对社会环

境刺激作出的心理或行为反应有密切关系
。

重视

社会
、

心理或行为因素在疾病的发生
、

发展
、

治

疗
、

康复和预防中的作用
,

是医学研究的重要任

务
,

这就是促进行为医学迅速发展的 因素之一
。

%二& 行为反应与疾病的发生有关

从不同方面进行的许多研究指出
,

各种心理

社会紧张刺激
,

如战争空袭
、

迁居于不同的社会

文化和地理环境 %如从农村迁居城市
、

或从城市

迁居农村以及迁居国外等&
、

生活关系的突然变

化 %如丧偶
、

离婚
、

隔离独居 &
,

劳动方式的改

变 %如从散慢的手工劳动转为思想高度集中的或

流水线的机械化劳动&
、

社会地位变化
、

拥挤的

生活环境以及人间关系的矛盾等引起的紧张情绪

和行为反应
,

与高血压
、

溃疡病
、

中风
、

心肌梗

塞
、

肺炎
、

糖尿病
、

癌症
、

流行性感冒和风湿性

关节炎等友病率增高有一定的关系
。

临床观察发现
,

紧张刺激或情绪确实能导致

疾病或使病程恶化
。

例如
,

马尔 %肛
“
址& 对准备

参加期终考试的医学生的观察证实
,

恐惧的紧张

情绪提高了胃酸的分泌而引起溃疡
。

也有人观察

到
,

心脏病患者在紧张绪情下易于产生不规则的

心跳或纤维性颤动
,

甚至突然死亡
。

下面以近年来发病率较高的冠心病和癌症为

例
,

从各方面的研究结果来说明行为和人格特征

与疾病的发生和发展的关系
。

% � & 行为特征与冠心病的关系

由某些行为或人格特征组成的所谓入型行为

模式 %3 456 入 7 6 ∗8 “ 98 + : : + ; ;“ :< &与冠心病的发

生有密切关系
,

也就是说
,

冠心病患者大都具有

气型行为特征
。

什么是= 型行为∃ 这种行为的人是有雄心壮

志的
,

有较大的竞争心和进取心
,

为工作成就努

力奋斗常感时间不够而有压力
,

持续从事繁重的

工作而不感疲劳
,

敢于承担责任
,

力求使成绩达

到更高水平
,

易于激动
,

好表现敌对态度
,

缺乏

耐心
,

行动敏捷
,

言语迅速而声音大等
。

与此相对的所谓7 型行为的人是不容易患冠

心病的
。

这种人的 行为特征是对待一切事物
“
看

得开
” 、 “

无所谓
” ,

遇事 从 容 不 迫
,

耐心沉

着
,

不好激动
,

不计较个人得失
,

不 好 与 人 竞

争
,

工作和生活有节奏
,

没有时间紧迫感
,

善于

安排休 急和娱乐
,

行动缓慢
,

言语稳着等
。

� � , ∀年
,

罗森曼领导开展了一个西方协作组

研究 %> ?≅ Α巧Β 6 Α ;“ :< ? + ∀ 56 :“;8 9 6 ≅ : +
即

Χ;Δ Ε4&
,

对临床尚未有冠心病症状表现的 ! � ( .名

! �一 (� 岁男人用诊断交谈法进行行为特征测量
,

把他们分为 = 型行为和 7 型行为两种
。

经过  年

半的随访发现
,

在控制了 引起冠心病的其他因素

%如年令
、

胆固醇
、

高血压和吸烟& 的条件下
,

= 型行为者发生冠心病的要比 7 型者多一倍
。

这个研究组还从各方面探索 = 型行为特征与

冠心病的关系
。

从死亡原因不一的尸体解剖检定

证明
,

= 型行为者表现有冠状动脉粥样硬化的比

7 型者多 ( 倍
。

= 型行为者 比 7 型者有较高的血

脂质
,

每天分泌的儿茶酚胺量较高
。

= 型行为者

比 7 型者对高脂肪饮食产生较高的剩余血胆固醇

和甘油三酸醋
,

而且血凝固时间也比 7 型的短
,

所以= 型行为者多发生心肌梗塞
。

从 = 型行为与

其他致病因素相互关系的研究发现
,

= 型行为对

其他因素起着催化的作用
,

即 = 型行为者在其他

致病因素作用下引起的冠心病要比7 型者的高一

倍
。

近年来
,

心理学家准备了各种实验条件
,

如

填句测验
、

计算反应时间的试验或历史知识小测

验等情境
,

让人型行为者面临能力考验或失败威

胁时
,

= 型者特别表现竞争心
、

进取心和缺乏耐

心
,

当时他们的血压和心率都明显增高
。

这说明

= 型者在挑战性环境刺激作用下
,

交感神经系统

的活动明显增高
,

因而提高了导致 冠 心 病 的倾

向
。

德姆布罗斯基的研究 %2
6 + Φ : + Α Γ 8

,

∋ � , � &证

明
,

敌对态度
、

缺乏耐心
、

竞争心大
、

好激动等

行为特征是引起冠心病的危险因素
。

由此可见
,

= 型行为在冠心病的发生中确实
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起着重要的作用
。

矫正通型行为
,

减少冠心病的

发病率和死亡率
,

是
Η

己理学在医学中发挥作用的

一个方面
。

例如
,

说服病人正确估计自己的能力

和体力
,

适当安排休息时间
,

鼓励病人参加一些

文娱活动或走访亲友
,

避免精神紧张
,

减少时间

紧迫感等压力
。

此外
,

让病人自己体验情绪激动

或敌对态度与出现冠心病症状的因果关系
,

以便

主动克服激动情绪与态度
。

其次
,

吸烟行为也是冠心病的一 种 致 病 因

素
。

% ∋ & 人格特征和行为反应与癌症的关系

前面已提到
,

当前人类死亡的主要原因之一

是癌症
, ‘

亡严重地成胁着人类的健康和生命
。

几十年来
, 0

医学科学家们从各个方面对癌症

作了大量研究
。

关于癌症的病因
,

人们普遍着重

于研究物理化学刺激
、

病毒
、

慢性感染
、

药物
、

激素
、

遗传索质的作用
,

而较少探索各种心理社

会因素引起的情绪和行为以及人格特征与癌症的

关系
。

五十年代以来
,

大量的动物实验
、

临床观察

和心理学的研究已证明
,

心理社会紧张刺激引起

的情绪和行为反应以及某种人格特征
,

会以不同

的程度和方式影响生理状态
,

或直接作用于与癌

症的发生
、

发展有关的激素
、

免疫系统和其他代

谢过程而引起癌症
。

美国癌症研究所行为医学 部主 任 利 维 %Χ0

Ι
·

ϑ 69 4& 提到
,

如果使白鼠处于紧张情境下�1

, 天
,

由此产生的大量皮质类固醇激素会使天然

杀伤细胞的活劝能力下降
,

因而提高了肿瘤的发

生率
Κ

但是若设法提高干扰素水平
,

使受抑制的

天然杀伤细胞的活动重新增强起来
,

则肿瘤的发

展会减缓
。

对于人未讲
0

丧失亲人
、

遗弃隔离
、

人与人

之间的矛盾
、

有无家庭和社会上的物质或精神支

持
、

社会政治动乱
、

经济文化冲击等引起的紧张

状态
,

也可影响免疫功能
,

提高癌症的发病率
。

临床调查说明
,

病人在患癌症之前
,

或多或少经

历着紧张的生活事件
,

如失去亲密的亲友
、

工作

或生活条件突然改变等
,

其中对生活表现失望
、

无所依靠或不能应付离别这样一 种 情境 的人中

间
,

癌症的发病率较高
。

施马尔和伊克 %Χ Λ∗∗ Μ 叭6
+ Ε ΝΓ6: & 发现

,

可疑患宫颈癌而尚无症状表现的妇女中间
,

对面

临紧张情境表现失望和缺乏信心
、

且不能很好应

付的大部分妇女
,

后来真正发生了宫颈癌
。

还有

研究发现
,

良性肺肿瘤发展为恶性肺癌的病人
,

病前大都有生活或工作的剧烈变动
,

失去亲人以

及对未来悲伤失望的特征
。

此外
,

癌症手术后易

于复发的病人
,

往往表现难以适应手术和应付疾

病 Κ 反之
,

能顺利地适应手术或能正确对待疾病

的人
,

癌症的复发率就低
。

英国伦敦皇家大学医学院有人对癌症病人的

情绪进行研究发现
,

治疗期问好压制怒气的乳腺

癌病人
,

要比能发泄怒气的病人有较高水平的免

疫血清球蛋白 %ΝΟ =一 抑制免疫能力 的 有关 物

质&
。

他们对这些病人随访  年后发现
,

乳房切

除手术后表现要与癌症作斗争少 抱有乐观态度的

病人
,

要比对癌症抱悲观失望态度的病人少见复

发或有较高的生存率
。

临床心理学的研究发现
,

人格特征与癌症有

一定关系
。

癌症病人多为沉默寡言
,

好克制自己

的情感
,

不愿泄露愤怒
,

且是长期处于孤独
、

矛

盾
、

失望
、

压抑的情境下
,

特别表现焦虑抑郁情

绪的
。

例如
,

基森 %五8邵。
<& 指出

,

肺癌病人好克

制情感的发泄
。

福克斯 %: + 二 ,

� ∀ ,  & 指出
,

山明

尼苏达多项人格调查表测 出 的 否 认
、

压 抑
、

绝

望
、

疏远
、

早年失去母爱等与癌雇的发生有关
。

格里尔和莫里斯 旧
# 。。 : “ �� Ε 汀 + : :8“

,

� � , ( & 证

明
,

克制愤怒与乳腺 癌 有 关
。

比 里 奥 卡 斯 等

%7 Α6 ∗8Π Δ Γ + Α ,

� � , � & 指出
,

目前的研究已肯定
,

抑郁以及特别与遗弃
、

隔离有关的紧张生活事件

引起的绝望体验是致癌的主要心理社会因素
,

因

为抑郁情绪能直接影响免疫功能
。

塞夫塔 %限 88’ ;+ : ,

�盯  & 指出
,

人们处于高度

紧张刺激作用下且无应付能力时出现的失望抑郁

情绪
,

会影响体内环境平衡
,

使皮质类固醇激素

过度分泌
,

破坏免疫系统的监督功能
,

减弱抵抗

力
,

使细胞加速恶性变形而导致癌症
。

巴特洛普

%7 、;: +�’
,
� � , , &等证明

,

因波遗弃而处于抑郁状

态的人身上的 3 淋巴细胞明显减少
,

这就影响免

疫能力
。

日常生活中
,

我们见到性格开朗乐观的人
,

一般能积极地应付各种情境
,

处理各种事件
、

不

易紧张
,

因而能保持健康
。

十年动乱期间
,

情绪

开朗乐观的人对残酷迫害处之泰然
,

在批斗或苦

役之后仍能有吃就吃
,

能睡就睡
,

因为他们对未
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来抱有希望
,

深信自己的问题最终会搞清楚
。

这

样的积极情绪会增强身体的抵抗力
,

即使身体某

个部分有病灶也不至于恶化
,

经过洽疗容易恢复

健康
。

例如
,

有位被错划右派的著名学者
,

在十

多年的艰辛生活和精神打击下
,

用坚强的信心和

毅力以及乐观情绪战胜了癌症
。

恢复名誉后
,

又

以健仕的身体和充沛的精力到处奔走
,

开展科研

工作和从事各项社会活动
,

为四化建设作出了巨

大的贡献
。

相反的
,

处在同样情境下的一些人
,

整天焦虑
、

恐惧
、

紧张
、

不安
,

感到自己的问题

说不清
、

对革命前途缺乏信心
,

由于长期的抑郁

和压抑的院怒而出现癌症的不少
。

可以认为
,

近

二十年来 我国癌庄发病率的急剧增高
,

也可能

与有些人长期处于精神压抑
、

挫析痛苦的情境下

不能发泄情感和忧郁绝望有关
。

近年来
,

随着行为医学的发展
,

行为因素在

癌症中的牛用已逐渐受到人们的重视
,

并开展了

各方而的研究
。

紧张的心理社会刺激和人格特征

除了引起一些情绪变化直接影响免疫功能导致癌

症外
,

还可以引起一些扩大致癌作用的行为
,

间

接导玫癌症
。

例如
,

有人在紧张
、

愤怒或受到挫

折
、

嘲笑而烦恼时
,

往往会频繁地吸烟
、

饮酒或

者经常吃些好吃的来自我安慰
,

减轻烦恼
、

消除

紧张
。

可以肯定
,

吸烟
、

饮酒
、

多食这些行为也

是癌症的致病因素

大量研究证明
,

吸烟行为与癌症 有 密 切 关

系
。

美国有临床统计表明
、

肺癌
、

口腔癌
、

咽喉

癌和食管癌多见于吸烟者
。

吸烟者患肺癌的比非

吸烟者大 �∀ 倍
。

每天吸一包烟者患膀跳癌的比不

吸烟者大一倍
。

咦腺癌和肾癌的发病率也与吸烟

有关
。

最新的动物实验也证明了吸烟的致癌作用
。

二年多每天吸 , 支烟的狗的肺组织上产生最终导

致癌症的细胞异常变化
,

而吸过滤咀的烟或少吸

烟均狗
,

则少见这种病变
。

美国奥林奇退伍军人医院在� � / .年作了吸烟

对人肺影响的精细研究
,

他们检查了几千名死者

的肺组织发现
,

有严重和中等程度吸烟史的死者

的肺组织都有明显增生现象 , 吸烟者的呼吸道中

缺乏带有纤毛的柱状细胞
,

这种纤毛的摆动可阻

止有害物质进入肺内
,

出现造成癌症 的 组 织 结

构 Κ 以及肺组织中有异常的神经核
。

以上三种现

象在肺癌死者身上特别多见
。

也有研究证明
,

不仅吸烟
,

同时还饮酒的这

种行为
,

与癌症的发病率瘤高有关
。

我国也有研究指出
,

每 日吸烟超过∋∀ 支者患

肺癌的危险性是每 日吸烟不到 ( 支者的 !
0

� 倍
。

每日饮酒超过 ! 两者患胃癌的危险性是每 日饮酒

� 两者的 . 倍 Κ 而每 日饮酒超过 ( 两者患胃癌的

却是每 日饮酒 � 两者的 / 倍
。

此外
,

从吸烟和饮

酒对疾病的综合作用分析表明
,

既吸烟又饮酒者

患病的危险性大大高于只吸烟者
。

多食引起的肥胖也是致癌因素而且也是促使

病人早死的一种 原 因
。

戈 齐 斯 克 %≅ +: 汀��Α Γ
,

� �  ∀& 等人对乳腺癌手术后�∀ 年的观察发现
,

最

初活检时体瘦的病人比初期诊断时体胖的病人活

得长
。

由多脂肪饮食引起的肥胖不仅与乳腺癌有

关
,

而目
0

也与结肠癌有关
,

因为饮食巾的大是脂

肪会影响正常细胞的代谢过程
,

使细胞更易受其

它因素的影响发生畸变或增殖
,

导致癌病变
。

所

以
,

脂肪有间接引起癌症的作用
。

也有研究指出
,

脂肪 %饱和的或非饱和的 & 可作为一种溶剂加

强其他致癌物的作用 Κ 脂肪也能改变人体各种组

织的代谢作用
,

也能影响各种激素与组织生长的

关系
,

这种情况对乳腺癌来讲是特别明显的
。

此外
,

米勒 %Ι 8∗ ∗6:
,
� �  。幻指出

,

紧张刺激

引起的抑郁情绪
,

使人难以保持个人卫生
,

不善

于注意或诉说自己的可疑症状
,

因而得不到及时

的诊断和应有的 医疗
,

而对于某 些 部 位
,

如 结

肠
、

乳腺
、

宫颈等的癌症来讲
,

早期发现是可以

治好的
。

精神抑郁的病人一般也难以遵照医嘱及

时进行如巴 氏阴道细胞涂片
、

乳房检查或及时报

告如出血等危险症象
。

情绪低落的人也不能有意

识地避免如肥胖
、

吸烟
、

饮洒等致癌因素
,

或采

取特殊措施防止过多接触放射性物质或工业上的

致癌物质
。

相反
,

情绪好的人能及时报道身体上

出现的可疑症象
,

遵守医疗制度
,

加强锻炼
,

防

止致癌物的侵袭
。

他们也善于适应和学会应付紧

张情境
,

这些行为都有利于减轻紧张刺激对机体

的影响而保持健康
。

0

从对发病率较高的冠心病和癌症所进行的各

方面研究表明
,

人们对心理社会紧张刺激的种种

行为反应确实与疾病的发生有密切关系
。

防止疾

病
、

促进健康必须重视人们的行为因素
,

这就促

进了行为医学的发展
。


