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浅谈抑郁症患者的饮食及心理护理措施 

龙 磊 

中南大学湘雅二医院精神科病学科，湖南 长沙 410000 
 
摘要：目的：分析抑郁症患者的饮食与心理护理措施。方法：选择我院 2018 年 11 月-2019 年 11 月收治的 120 例抑郁症患
者，回顾式分析方法对患者饮食护理、心理护理前、后的抑郁评分以及生活质量评分进行对比，总结饮食护理及心理护理的经
验。结果：护理后患者焦虑自评量表(SAS)评分、抑郁自评量表(SDS)评分好于护理前，两组之间具有显著差异（P＜0.05），
护理后患者生活质量评分高于护理前，具有显著差异（P＜0.05）。结论：饮食护理与心理护理措施对于改善抑郁症患者心理状
态具有显著效果，可提高患者护理满意程度，促进患者心理水平提升，改善患者生活质量，利于患者预后。 
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前言 
抑郁症患者传统护理策略主要是用药指导以及环境控制、

饮食护理和心理护理的措施，改善患者的心理状态，帮助患
者养成良好的生活习惯，本文主要结合我院对抑郁症患者开
展的饮食及心理护理措施进行对应性探讨。现报道如下： 

1 资料与方法 
1.1 一般资料 
选择我院 2018 年 11 月-2019 年 11 月收治的 120 例抑郁

症患者，按照 SAS 评分、SDS 评分对两组患者进行分组，A 组
（SAS、SDS≥7）男性 29 例，女性 31 例，年龄 25-79 岁，平
均年龄（43.54±0.42）岁，B组（6≤SAS、SDS＜7）男性 28
例，女性 32 例，年龄 25-77 岁，平均年龄（43.95±0.98）
岁，两组患者在年龄上、性别比例上，无显著差异（P＞0.05），
具有可比性。 

1.2 方法 
加强宣传教育，帮助抑郁症患者了解自己的生理变化与

心理变化，注意按时用药，并为患者创造良好环境。⑴饮食
护理。增加维生素 b 族的摄入，尤其是对于一些初期症状的
抑郁症患者，维生素可以帮助体内氨基酸代谢水平提升，这
对于完善神经递质的网络结层具有巨大作用。小麦胚芽当中
含有丰富的维生素 b 族，可以食用一些以小麦胚芽粉为主要
食材的饺子、馒头、包子等食物。大豆当中也富含丰富的维
生素 b 族，可以将大豆和花生熬尽白粥当中，作为额外的膳
食补剂，除此之外，里脊肉、香菇、奶酪当中也富含丰富的
维生素 b 族，可以花样翻新的制作。提高对于抑郁症患者的
吸引力，促进其食欲增加。⑵心理护理。了解患者的基本信
息，解答患者家属的疑问，与患者形成融洽的相处模式，更
加热情周到的照顾患者的生活细节，倾听患者诉说。⑶抑郁
症患者还需要大量的补充水分，维持脏腑代谢的正常需要，
并且每天摄入水分的量要达到 1.5 升到 2.5 升，提高代谢物
质排出速度。抑郁症患者可适量增加叶酸，促进肝脏代谢水
平提升。并多食用莴笋、坚果、豆类、蛋类等。中医饮食疗
法对于抑郁症也具有显著的改善作用，例如玫瑰花疏肝理气，
缓解心神，可起到有效地镇静、安抚、抗抑郁的效果。抑郁
症患者应严格禁烟禁酒，忌暴饮暴食，并且控制反式脂肪酸
和氢化植物油的摄入，例如大量的油炸食品，膨化食品，西
式糕点等等。严格控制血糖，避免短时间内使用大量高升糖
指数的食物，影响大脑健康。⑷努力成为患者的心灵支柱，
给予患者精神上的安慰，从而鼓励说出患者内心的真实感受，
加强心理护理的效果。开展全面的知识宣传与教育，并涵盖
患者家属的日常教育，引导患者和家属正确认识抑郁症的发
病原因以及抑郁症的内在机理，克服患者的心理不良反应。
科学指导患者家属对患者加强照顾，并叮嘱亲朋好友多加探
视，给予患者更加立体的社会关怀。 

1.3 观察指标 
观察护理前后患者焦虑抑郁评分、生活质量评分。 
1.4 统计学方法 

统计学软件为 SpSS21.0。计量资料采用 t 检验，以均数
±标准差（x±s）表示；计数资料以 X

2
检验，以率（％）表

示。P＜0.05 表示差异有统计学意义。 
2 结果 
（1）护理后患者生活质量评分显著好于护理前患者，两

组患者之间具有显著差异（P＜0.05）。 

表 1 两组生活质量情况对比 

（2）护理后患者焦虑、抑郁情况显著好于护理前患者，
两组之间具有显著差异（P＜0.05）。 

表 2 两组患者焦虑抑郁情况对比（分，x±s ） 

3 讨论 
现代人生活压力和工作压力较大，罹患抑郁症的患者越

来越多。很多患者长期处于焦虑抑郁的情绪当中，缺乏自我
调节能力，转变成初期的抑郁疾病，常规护理方式主要对患
者进行饮食指导、用药指导，但对患者情绪低落的现象缺乏
有效的控制，患者本身对于抑郁症存在认知偏差，认为自己
的精神存在问题，忽视了心理状态和生理状态的双向调节，
长时间处于情绪低落当中。同时，抑郁症患者本身压力较大，
且存在强烈的自杀倾向和妄想症状，少数抑郁症患者还会长
时间处于幻觉状态，持续时间甚至高达一周以上。如果患者
不够信任护理人员，那么护理方案的有效性将会受到显著的
负面影响。不仅治疗效果不良，还会影响护患关系，甚至造
成伤医的现象。饮食治疗和心理护理是抑郁症患者最基本的
控制方法，通过该种方式抑郁症可以得到有效的治疗，改善
饮食也可以减轻神经细胞的负荷，更有利于平衡心情。 

吴敏教授在研究当中指出，通常已经罹患抑郁症十年以
上患者，在长期高压力的状态之下，抵抗能力进一步下降，
神经细胞的生长速度平均下降 40%-50%，采用常规的饮食控
制方法已经不再适用于抑郁症疾病的发展。其在 12 例抑郁症
患者的针对性护理当中指出，适当的提高蛋白质和脂肪能量
的摄入可以促进心情稳定。唐强教授在研究当中认为，抑郁
症患者情绪低落，只有提高蛋白质含量，补充足够的营养物
质，改善患者的饮食结构，丰富微量元素、矿物质、微生物
的摄入，才能够促进患者情绪改善。但在这种饮食结构调整
的基础之上，也要严格限制烟酒，这才能提高患者的抵抗力
水平。护理人员也应认真仔细地倾听患者的心声，通过专业 

组别 例数 生理评分 心理评分 

护理后 60 86.12±1.89 88.89±1.46 
护理前 60 72.11±1.67 72.42±1.79 
t - 14.656 12.656 
P - ＜0.05 ＜0.05 

组别 SAS SDS 

护理前 护理后 护理前 护理后 

A 组 6.12±0.36 4.12±1.89 6.09±0.46 4.89±0.46 

B 组 9.12±1.85 5.11±1.67 8.42±1.79 5.36±0.84 

t 12.211 14.656 12.656 14.341 

P ＜0.05 ＜0.05 ＜0.05 ＜0.05 
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的语言与患者进行双向的沟通，鼓励患者全面表达自己
的情感，并应用微笑的脸孔，眼神的注视，身体稍微向前倾
斜等肢体语言，加深患者对于护理人员的信任。必要情况下
还可以采取更多的肢体接触方式，理一理患者的头发，帮助
其整理衣服的细节，传达温暖的态度，从而改善患者内心的
抑郁状态。配合放松疗法、暗示疗法、有效沟通疗法可以全
面提高抑郁症患者的自我心理效能，提高患者疾病治疗的主
动性。 

现代抑郁症的护理越发朝综合化、个性化的方向发展，
护理人员只有掌握专业的心理学知识和饮食护理的知识，构
建科学的护理体系，才能够真正对患者的疾病治疗起到显著
的帮扶作用。例如本文患者经护理，SAS 评分降低到 6 以下。
在日常护理培训当中，要强调这种综合护理方法的应用，给
予患者更加全面的心理支持和饮食支持，与患者之间构建一
种融洽的相处关系，更多地使用我们了解患者自身的感受，
从患者实际状态出发设计饮食和心理护理方案。 

有研究指出，护理基础之上的心理护理联合饮食护理的
方法，相对于常规护理，可提高患者的心理健康水平，经护
理，患者焦虑抑郁评分平均下降 30%到 40%，护理满意度提高
5%到 15%，生活质量平均提升 10%到 40%，这与本研究成果基
本一致。 

综上所述，护理措施对于改善抑郁症患者心理状态具有
显著效果，可提高患者护理满意程度，促进患者心理水平提
升，改善患者生活质量，利于患者预后。 
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