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研究显示，边缘型人格障碍存在决策功能缺陷，

边缘型人格障碍患者比健康人群更多采用风险寻求

策略［1-5］。颜安［6］对男性反社会人格障碍决策功能的

研究显示，反社会型人格障碍患者存在决策功能障

碍。其他特殊人群决策功能研究表明，在监罪犯具

有决策功能缺陷［7］；物质成瘾群体更多产生冲动决

策［8-10］；病理性赌博者的决策能力相对低下［11］。罪犯

与物质成瘾特殊人群都与人格障碍表现出较高的共

病率［12 -13］，他们均存在决策功能缺陷。如病理性赌博

患者表现较为一致且稳定的诸如冲动、情绪易感等人

格特征，其决策功能的水平显著低于对照组［14-15］。因

此，决策功能缺陷可能是人格障碍患者的共同特征。

现有研究显示部分人格障碍类型有决策功能缺陷，而

且研究取样一般是单个人格障碍类型人群，从整个人

格障碍群体角度对决策功能的研究未见报道。最新

美国《精神障碍诊断与统计手册》(DSM)第5版第3部
分提出6种人格障碍分型，还增加偏常人格特质的评

估。根据诊断系统的发展趋势，人格障碍的特质诊断

恐替代分型诊断，整个人格障碍群体的共同特征的研

究意义凸显。本研究旨在通过对人格偏常大学生的

决策功能的评估来探究作为一个整体样本的人格障

碍患者的决策功能，以及探索决策功能与偏常人格特

质之间的关系。

一、对象与方法

（一）对象

2017年 3—6月对南京审计大学在校本科生进

行招募，入组人格偏常组55例，年龄（21±3）岁，入组

标准：施测人格诊断问卷-4+（Personality Diagnostic
Questionnaire-4+，PDQ-4+）［16］，结果提示存在一个或

以上人格障碍分型阳性者列入可疑人格障碍范围，且

经DSM第4版（DSM-Ⅳ）配套的轴Ⅱ人格障碍临床访

谈（the Structured Clinical Interview for DSM-Ⅳ Ax⁃
is ⅡDisorders，SCID-Ⅱ）［17］符合人格障碍诊断标准。

入组对照组31例，年龄（21±3）岁，入组标准：PDQ-4+

结果各个分型人格障碍提示阴性，无精神疾病史。

（二）研究程序

按照研究对象入组标准将被试分成人格偏常
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组与对照组，对两组被试统一进行DSM-5人格量表

（PID-5）的施测，当场发放并回收问卷，后分别对两

组被试进行爱荷华博彩测试（Iowa Gambling Task）。
（三）爱荷华博彩测试

现有研究中，较多采用爱荷华博彩测试来量化

被试决策功能。进行该试验时，被试会被告知进行

游戏的方式是任意选择呈现在屏幕上的A、B、C、D
4副卡片中任意 1张，每次选择之后，屏幕界面上会

反馈本次选择所获得的或失去的钱数。被试被要

求尽可能去赢更多的钱，但是并不知道 4副卡片之

间的区别。

试验设置选择A、B卡片单次会获得更多的钱

（如 100），同时可能会失去更多的钱（如 1 500），即

称为不利卡片，选择 C、D卡片单次获得的钱较少

（如 50），同时失去的钱也比较少（如 30），即称为有

利卡片。试验全程一共需要被试选择 100次（被试

不知，只被要求做到试验结束）。随着试验的进行，

为了得到更多的钱，受测者应该更多倾向避免对于

不利卡片A、B的选择，增多有利卡片C、D的选择。

本研究计算（A+B）-（C+D）作为净不利卡片数，作为

评估被试决策功能的指标。

试验在电脑程序为Windows 7的手提电脑上进

行，在一个相对安静、不受干扰、固定的房间，被试

坐在电脑屏幕前0.5米。进入试验的界面会体现被

试目前拥有的 2 000元（系统借给被试），界面上部

绿色横条代表被试目前拥有的钱，红色代表被试借

的钱。界面中部英文字母“PICK A CARD”提示被

试游戏的方法，即每次从界面下部A、B、C、D 4副

卡片中通过鼠标点击来选择 1张。每点击一张卡

片后，界面上会反馈本次选择所赢的钱或所输的

钱，相应的，两横条指示的数字随之发生变化。

（四）数据处理

采用 SPSS20.0软件进行描述统计、重复测量方

差分析、独立样本 t检验、Pearson积差相关等分析，

P ≤ 0.05为差异有统计学意义。

二、结 果

（一）不同组卡片选择频次的比较

将试验按照先后顺序平均分为 5个组块，每个

组块包含 20次选择，根据试验结果，统计每个分组

块各卡片的选择数。计算A卡片选择数占总不利卡

片选择数的比例、D卡片选择数占总有利卡片选择

数的比例，即2A/（A+B）、2D/（C+D）。
人格偏常组与对照组在每个组块中各卡片选

择数的均值与标准差分布提示两组对于A卡片的选

择数逐渐减少，对于D卡片的选择数不断增多，B、C
卡片数变化不明显，具体数值见表 1。对卡片选择

频数进行重复测量方差分析，结果示B（F=1.18，P=
0.32）、C（F=0.72，P=0.58）卡片选择数在组块间不存

在显著差异，A（F=18.17，P <0.01）和D（F=12.93，P<
0.01）卡片的选择数在组块间差异显著。即随着试

验的进行，被试对于A卡片选择的减少及对D卡片

选择的增加具有统计学意义。

进一步比较人格偏常组与对照组之间A卡片

选择数占总不利卡片选择数的比例、D卡片选择

数占总有利卡片选择数的比例，结果示相比对照

组，人格偏常组更多倾向对于输赢更大的A卡片的

选择，且差异具有统计学意义［A（t=-2.24，P=0.03），

D（t=-1.25，P=0.21）］。
（二）不同组在试验组块上净不利卡片数的分布

两组被试的净不利卡片数均随试验进行持续

下降，具体数值及变化趋势见图 1。净不利卡片数

在不同组块上的重复测量方差分析示，净不利卡片

数的下降趋势存在统计学意义（F=9.25，P<0.01）。
（三）人格偏常组和对照组比较

人格偏常组与对照组在 100次试验中，对两组

各卡片选择数及净不利卡片数进行差异检验，结果

为A：t=－1.79，P =0.09；B：t =1.46，P=0.15；C：t =0.81，
P=0.42；D：t=－1.45，P=0.15；净不利卡片数：t=－0.61，
P=0.55。表明人格偏常组和对照组在ABCD牌选择

及净不利卡片数上没有显著的组间差异。

（四）DSM-5人格特质与决策功能的相关

对 PID-5五个维度与净不利卡片数进行 Pear⁃
son积差相关，结果显示敌意（r=0.38，P<0.01）维度与

净不利卡片数显著相关，且相关系数达0.38，表明敌

意维度水平高的个体净不利卡片数也相应高。

PID-5的 25个人格特质与净不利卡片数的相关分

析则显示敌对（r=0.25，P=0.02）、操控（r=0.25，P=
0.02）、欺诈（r=0.25，P=0.02）、傲慢（r=0.36，P<0.01）、

寻求关注（r=0.32，P<0.01）、冷漠（r=0.26，P=0.02）特

质水平越高的个体在爱荷华博彩测试中的净不利

卡片数值越高，表现越差。其中，上述6种特质均是

试验组块

01～20
21～40
41～60
61～80
81～100

人格偏常组(n=55)
A

4.58±2.03
4.33±1.85
3.42±1.86
3.20±1.79
2.80±1.78

B
6.87±3.50
6.11±2.35
6.56±3.44
5.84±3.05
5.84±3.93

C
4.91±2.67
5.24±2.72
4.49±2.13
4.75±2.88
4.22±2.71

D
3.64±1.88
4.33±2.20
5.53±3.87
6.22±4.37
7.15±4.77

对照组(n=31)
A

4.52±2.34
3.39±1.59
2.87±1.59
2.61±1.60
2.71±2.09

B
7.06±2.97
7.39±4.03
6.94±4.63
7.52±4.93
6.35±3.29

C
4.97±3.26
5.13±3.33
5.42±3.91
4.65±3.12
5.16±4.28

D
3.45±2.26
4.10±2.77
4.77±3.56
5.23±4.18
5.84±4.28

表1 卡片选择数分组块分布表 （x+s）
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敌意维度下的 6种人格特质，集中说明了被试的爱

荷华博彩测试成绩与敌意的联系性。

三、讨 论

在爱荷华博彩任务的设置上，通常个体会经历

前惩罚、前顿悟、顿悟和概念形成4个阶段［18］。前惩

罚阶段被试的选择没有任何倾向，为实验开始的

10%，10%～50%则是前顿悟阶段，该阶段被试无意

识地倾向于有利牌，回避不利牌，50%时达到顿悟阶

段，被试开始有意识地选择有利牌，回避不利牌，

80%实验达到概念的形成，个体会意识到“赢得更多

的钱”的规律。

从研究结果来看，两组被试对于不利卡片中A
的选择显著减少，同时显著增加对有利卡片中D的

选择，而对于B、C卡片则未体现显著变化，同时两

组的净不利卡片数也随试验进程下降。这与爱荷

华博彩测试设置的预期相符合。从组间差异来看，

人格障碍组与对照组对于各个卡片的选择数以及

净不利卡片数均不存在统计学差异，也就是说，是

否符合人格障碍诊断这一标准并不能够提示个体

决策功能的缺陷。但从A卡片占总不利卡片选择数

比例的组间差异来看，在选择高风险高回报的不利

卡片时，人格偏常组相较于对照组更多选择输赢较

大的A卡片，可以说明人格偏常组对于单次能够获

利更高的（同时损失也最大）A卡片有偏好。

结合 PID-5，用以评估被试决策功能的净不利

卡片数与PID-5五个维度之间相关分析表明，敌意

维度与净不利卡片数存在极其显著正相关，同时敌

意维度下的敌对、操控、欺诈、傲慢、寻求关注、冷漠

6种人格特质也体现出了与净不利卡片数的显著正

相关。说明敌意维度水平高的个体在爱荷华博彩

测试中表现欠佳，即该维度水平高的个体会存在一

定程度的决策功能缺陷。

综上所述，人格偏常组一定程度上偏好卡片A，

但与对照组相比，人格偏常组未体现出显著的决策

功能缺陷；相关分析结果提示（不考虑其他影响决

策功能因素的情况下）可能影响决策功能的因素并

非为是否符合人格障碍（各个分型）的诊断标准，

而是人格特质水平，即敌意维度的水平、敌意维度

下 6种人格特质的水平。而敌意维度高水平的个体，

常因压抑愤怒而具有情绪不稳定因素，存在潜在的冲

动、攻击行为，加之人格特质之间并非完全独立，因

此敌意维度高水平个体的冲动相关特质也会相对较

高。相关文献提示，高人格障碍共病率的酒依赖者的

决策功能欠佳，且冲动行为比对照组更加显著［10］，决

策功能缺陷的病理性赌博者也表现出一致的人格

特点［19-20］，可见，相关人格特质水平很可能是影响个

体决策功能的一个重要因素。鉴于本研究中样本

量、试验次数有限等原因，人格特质与决策功能的

进一步关系还需要更深入的探究，这也是接下来的

探究方向。
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A study on decision⁃making of college students with deviant personality
Han Yu, Chen Tunong, Sun Qingqing, Ding Rui

Department of Medical Psychology, the Affiliated Brain Hospital of Nanjing Medical University, Nanjing 210029,China
Abstract：Objective：To explore the decision ⁃ making characteristics of college students with deviant

personality. Methods: A total of 55 students with deviant personality and 31 healthy control students were
enrolled. The Iowa Gambling Task（IGT）was conducted and the Personality Inventory for DSM-5（PID-5）was
administered to compare the decision⁃making and PID-5 results between the two groups. Results: Two groups
dropped off card A’s chooses（F=18.17, P<0.01）and increased card D’s chooses（F=12.93, P<0.01）gradually.
The indexes of（A+B）-（C+D）of two groups were decreased significantly during the IGT test（F=9.25, P<0.01）.
The deviant personality group showed significantly higher ratio of A/（A+B）than the control group（t=-2.24, P=
0.03）. There were no significant differences of indexes of（A+B）-（C+D）between two groups（t=-0.61, P=0.55）.
There was a significant correlation（r=0.38, P<0.01）between antagonism dimension and（A+B）-（C+D）; The six
traits belonging to antagonism had significant correlation with（A + B）-（C + D）: hostility（r=0.25, P=0.02）,
manipulativeness（r=0.25,P=0.02）, deceitfulness（r=0.25, P=0.02）, grandiosity（r=0.36, P<0.01）,attention seeking
（r=0.32, P<0.01）, callousness（r=0.26, P=0.02）. Conclusion: The deviant personality people tend to taking
risky strategy in decision ⁃making, and the decision ⁃making strategy may be associated with personality trait
antagonism dimension.

Key words：deviant personality; college student; personality trait; PID-5; decision-making
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