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在抑郁症患者中采取心理认知护理的临床效果观察
刘翠翠 

山东省戴庄医院精神六科十二病区  山东  济宁  272000

摘要：目的：在抑郁症患者中采取心理认知护理，提升患者的康复的临床治疗效果观察。方法：实验选取 2022 年
1 月～ 2023 年 1 月收治的抑郁症患者作为研究对象，共计有 50 人符合调研的纳入标准。通过随机抽签分为 2 组。对照
组患者采用常规护理措施，观察组则在对照组基础上加入心理认知护理。结果：从护理质量上看，观察组患者在 HAMD
的评分中有明显改善，且随着干预期延长，效果越好。结论：抑郁症护理中，加强心理认知护理可提升患者满意度，改
善其睡眠质量、生活质量，保持积极乐观的情绪，具有自我管理意识，可推广应用。
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Abstract: Objective: To observe the clinical therapeutic effect of psychological cognitive nursing in patients with 

depression to improve their rehabilitation. Methods: Patients with depression admitted from January 2022 to January 2023 were 
selected as research objects, and a total of 50 patients met the inclusion criteria of the survey. They were divided into 2 groups 
by random drawing. The control group received routine nursing measures, and the observation group was added psychological 
cognitive nursing on the basis of the control group. Results: From the perspective of nursing quality, HAMD scores in observation 
group were significantly improved, and the effect was better with the extension of intervention period. Conclusion: In depression 
nursing, strengthening psychological cognitive nursing can enhance patients’ satisfaction, improve their sleep quality, quality of 
life, maintain positive and optimistic emotions, and have self-management awareness, which can be widely applied.
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引言
抑郁症是临床多发且常见的精神疾病类型，也是世界十

大精神疾病之一，其发病率仅次于精神分裂症位居第二位，

心境低落是抑郁症的主要临床特征，其具体临床表现为缺乏
生活兴趣、情绪悲观、思维迟缓、性格孤僻、厌世等症状，

抑郁症不仅严重影响患者生活及工作，还会在短时间内丧失
自理能力，为家庭及社会带来沉重负担。对于此病的治疗，

一般是采用药物干预的方式，但长时间服药可能会引起诸多
不良反应，如此不仅会增加其身体上的不适，还可能进一步
加剧精神负担，不利于疾病的早日康复。对此，除药物治疗外，

还应予以切实有效的心理护理，以缓解其负面心理。现本研
究对我院 2022 年 1 月到 2023 年 1 月所收治的 25 例抑郁症患
者予以心理认知护理，并同接受常规护理的另 25 例抑郁症患
者作对比，以探析心理认知护理的临床实践价值。具体如下。

1  资料与方法
1.1 一般资料
本文涉及的研究对象来源于本院 2022 年 1 月～ 2023 年

1 月接纳的 50 例抑郁症患者，采用随机数分组法分成两组，

均纳入 25 例患者。对照组中患者年龄分布在 20 ～ 67 岁之间，

平均 40.67±5.88 岁；男性、女性分别为 12 例、13 例；病程
0.5 年～ 31 年，平均 25.10±4.55 年。观察组中患者年龄分布
在 19 ～ 68 岁之间，平均 40.17±6.09 岁；男性、女性分别为
14 例、11 例；病程 6 天～ 32 年，平均 30.19±0.72 年。将上
述患者基本资料运用数据分析软件展开分析比对，其结果数
值显示 P ＞ 0.05，证明组间资料满足对比分析原则。

纳入标准：（1）入院后相应检查，明确抑郁症诊断（2）
意识清楚；（3）所有患者、家属均知情同意，自愿参与。

排除标准：（1）严重内科及外科疾病；（2）传染病患者；

（3）恶性肿瘤患者。

1.2 方法
对照组患者采取常规护理，如叮嘱患者严格遵医嘱，定

时定量服用药物，不可擅自少服、不服药物；合理饮食，适
度运动；留意患者病情变化，如出现异常症状或行为，及时

通知医生以作处理；加强安全护理，为烦躁者安装床栏，如
有需要可进行约束，避免其发生意外时间。

在对照组基础上，观察组患者再予以心理认知护理，如
（1）观念重建：抑郁症患者情绪稳定性较差，内心充

满不安，心理状态较为悲观，消极想法相对较多，甚至对世
界充满怀疑存在一定自杀倾向，护理人员就需在心理辅导的
同时肯定患者自身价值，消除其怀疑情绪，使其重新树立正
确观念，改变对他人看法，引导其重新思考周围人与事物，

纠正其不良价值观。

（2）鼓励方法：抑郁症患者自信心相对匮乏，护理人
员需鼓励患者逐步尝试与他人交流，酌情增加室外活动，以
改善其心理状态。要鼓励患者多运动，适量地晒太阳，有效
地促使机体分泌情绪调节的物质，这些都有助于患者改善不
良情绪。在科室开设多种娱乐互动，通过娱乐活动来活跃气氛，

让患者避免陷入个人的负面情绪与负面思考中。或者提供其
自我

（3）饮食指导：为患者制定营养健康的饮食方案，美
食能让患者忘却烦恼和忧愁，在合理范围内让患者进食自己
喜爱的食物，但不能饮酒，可适当饮用玫瑰花茶，其中含有
黄酮类物质可提高患者免疫力，同时具有提神醒脑的作用，

切勿在睡前饮用避免影响睡眠。

（4）家庭支持：可引导患者多与亲友交流、互动，使
其感受到他人的关心与温暖。家属在面对患者时应保持乐观
的情绪，避免自身的消极情绪加重患者的病情。家属在与患
者交流时，应尽量避免涉及家庭话题，可多与其聊一些社会
贡献等，以提高患者的成就感，并促使其逐步回归社会。

（5）建立良好护患关系：护理人员可在与患者接触时，

保持亲切友好的态度，交谈充满热情，且坚持指导、鼓励及
劝导为主。护理人员可耐心倾听患者的主诉，了解其发病的
原因，并表示充分的理解。对患者不礼貌的言行，应予以理
解、尊重，从而消除其戒心，并获得其信任。针对较为内心、

言语较少者，护理人员可给予默默支持、陪伴，且通过肢体
语言（如握手、轻拍肩膀等）以示鼓励。
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（6）要建立良好的病房环境：温度控制在 23℃至
25℃，湿度在 55% 左右。保持通风，空气新鲜，有效的促使
患者生理感受到舒适感，由此减少心理层面的负面情绪。提
供温馨的病房相处环境，保持柔和的室内色调，达到心理的
柔和与积极的暗示效果。保持平和的治疗心态，促使疾病更
好的康复。

1.3 评价标准
本次实验需要采用 HAMD 评分方式问卷调研（分为积

极应对和消极应对），进一步了解患者的康复情况。

1.4 统计方法
对抑郁症患者的治疗结果进行讨论，以 SPSS19.0 专业

计算软件为基础。针对 HAMD 评分问卷调研上采用计量统计，

计量材料都要采用均数 ± 标准差（x±s）表示，差异性具有
统计学意义（P<0.05）。

2  结果
从护理质量上看，观察组患者在 HAMD 评分中有明显

改善，且随着干预期延长，效果越好。如表 1 所示。

表 1 两组患者 HAMD 干预前后对比分析（x±s，分）

组别 干预前 干预后

对照组（n=25）
观察组（n=25）

p 

26.1±4.4 
26.4±4.1
＞ 0.05

11.8±2.1
8.7±2.1
＜ 0.05

3  讨论
抑郁症是精神疾病中较为常见的类型之一，在任何年龄

段均可发病，就当下社会而言，很多人由于生活环境、工作
压力、性格缺陷等因素患上抑郁症。抑郁症患者是以心境低
落表现为主，一般持续时间在两周以上，病情发作期间对事
物总是缺乏兴趣，存在自我贬低及自我否定心理，在极端情
况下会出现自杀行为。

抗抑郁药物是临床治疗抑郁症的首选方法，但在漫长的
治疗过程中患者难免会出现倦怠意识及消极情绪导致其治疗
依从性下降，为保证临床疗效需在治疗期间辅以科学的护理
措施。传统护理模式是以维持良好的生活状态、提供舒适的
康复环境及给予正确的用药指导为主要原则，忽略了心理干
预的重要性。心理认知护理是对于心理或精神疾病患者全面
改善心理状态及情绪的护理干预模式，在抑郁症患者护理中
应用能根据病情评估及实际状态制定针对性的护理方案，以
心理学为基础纠正患者心境障碍，矫正其悲观的认知，促使
其改变对社会及自身的刻板印象，调整抑郁症患者一直处于
极度自责及耻辱的心理状态，促使患者恢复正常的行为。

通过分析资料，结合临床护理应用，我们认为心理认知
护理开展具有必要性。通过心理认知护理可加强患者与责任
护士之间的沟通，在情绪引导下促使患者主动分享内心症结，

释放压抑情绪，鼓励其树立坚定的治疗信心和乐观的心态，

通过培养兴趣爱好转移不良情绪，定期组织团建活动，充分
利用社会资源创造社交环境引导患者融入进去，逐渐向开朗、

外向的性格转变，保持稳定的情绪面对未来生活。此外，针
对性心理护理能通过饮食干预调整患者心态，借助美食作用

让患者保持愉悦的心情，配合放松护理与睡眠护理减轻精神
压力，通过激活大脑中的副交感神经生理反应，促使内分泌
调节更加稳定，不仅能提高睡眠质量，还能减轻抑郁情绪。

结束语
综上所述，抑郁症患者康复护理中采用心理认知护理可

以有效的改善患者的心理状态，提升患者护理满意度，构建
和谐护患关系。
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