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产后抑郁焦虑的护理
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PART 01

产后抑郁焦虑概述



定义
产后抑郁焦虑是一种情感性精神障碍，以显著而持久的心境低落为主要特征，

同时可能伴有焦虑、恐惧等症状。

症状表现
情绪低落、缺乏兴趣和活力、焦虑不安、易怒或暴躁、睡眠障碍、食欲改变、

注意力难以集中、自我负面评价、自责和无助感，严重时可出现自sha意念。

定义与症状表现



发病原因及危险因素

其他因素

心理社会因素

生物学因素

既往精神病史、家族遗传史、孕期并发症或合并症
等。

角色转变不适应、育儿压力、家庭关系紧张、经济
压力、婚姻关系不和谐等。

激素水平变化、神经递质失衡等。



影响产妇的日常生活和社
交功能，降低生活质量，
严重时可能导致自sha行
为。

对产妇的影响 对婴儿的影响 对家庭的影响

影响母婴互动和情感联系，
不利于婴儿的情感和认知
发展，甚至可能对婴儿的
健康和安全造成威胁。

导致家庭氛围紧张，影响
夫妻关系和其他家庭成员
的心理健康。

030201

对母婴健康影响



PART 02

评估与诊断方法



了解产妇的孕产史、
家庭史和心理健康状
况。

观察产妇的情绪状态、
行为表现和生理反应。

询问产妇是否有抑郁、
焦虑、失眠等症状及
其严重程度。

初步评估产妇情况



结合产妇的症状、持续时间、严
重程度和排除其他因素进行综合

判断。

制定详细的诊断流程，包括初步
筛查、复核诊断和确诊等环节。

根据《精神障碍诊断与统计手册
》等相关诊断标准进行诊断。

诊断标准及流程



与其他情感性精神障碍进行鉴
别诊断，如双向情感障碍、焦
虑症等。

注意产妇可能出现的身体疾病
或药物引起的类似症状，进行
必要的排除。

提醒家属和医护人员避免将产
妇的抑郁情绪简单归结为“矫
情”或“心情不好”，以免延
误诊断和治疗。

鉴别诊断与误区提示



PART 03

心理护理干预措施



认真倾听产妇的诉求和感
受，理解她们的情绪波动
和困惑。

倾听与理解

主动关心产妇的身心健康，
及时发现和解决她们的问
题。

积极关注

尊重产妇的人格和隐私，
接纳她们的情绪反应和行
为表现。

尊重与接纳

建立良好护患关系



帮助产妇调整消极思维模式，建
立积极、合理的认知。

认知行为疗法
指导产妇进行深呼吸、渐进性肌肉
放松等放松训练，缓解紧张情绪。

放松训练

教授产妇情绪管理技巧，如积极寻
求帮助、合理宣泄情绪等。

情绪管理技巧

提供心理支持与指导
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