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对青少年抑郁症患者及父母进行同步护理干预的效果分析

李莉萍
南宁市社会福利医院　广西　南宁　530003

摘　要：目的：探讨对青少年抑郁症患者及父母进行同步护理干预的效果。方法：选取 2018 年 12 月 ~2019 年 12 月期

间在我院接受治疗的82例青少年抑郁症患者为观察对象，按照随机数字表法分组原则将其分为对照组与观察组，各41例。

对照组患者及父母接受常规护理干预，观察组患者及父母接受针对性护理，比较护理前后两组患者及父母焦虑、抑郁程度。

结果：护理前对照组患者与观察组相比SDS、SAS评分差异不大，但护理后对照组SDS、SAS护理评分与观察组相比差异较大，

P＜ 0.05，差异具有统计学意义；护理前对照组患者父母 SDS、SAS 评分与观察组相比差异不大，但护理后对照组患者父

母 SDS、SAS 评分与观察组相比差异较大，对比 P＜ 0.05，差异存在统计学意义。结论：对抑郁症青少年及父母同步实施

针对性护理措施有利于改善其焦虑、抑郁情绪，值得应用。
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有研究表明各类重型精神障碍会对患者社会功能产生

严重影响 [1]。抑郁症属于比较常见的一种精神障碍，对患者

工作、学习与生活产生严重困扰，甚至给社会带来沉重负担。

综合分析抑郁症的发生原因可知，其与各方面因素有着密切

的联系，如应对方式、个性特征、神经递质等。青少年对父

母而言无论是生活还是精神方面都是全部寄托，若患有抑郁

症等精神障碍，尤其对父母产生较大的精神危机，导致家

庭成员存在不佳的心理状态。对精神患者而言，家庭环境

无论对其复发还是预后都会产生巨大的影响，父母在这个

过程中作为主要监护人，必须观察患者病情并及时治疗与

预后。

1 资料与方法

1.1 一般资料

选取 2018 年 12 月 ~2019 年 12 月期间在我院接受治疗

的 82 例青少年抑郁症患者为观察对象，按照随机数字表法

分组原则将其分为两组，即对照组与观察组，每组 41 例。

其中，对照组男性 23 例，女性 18 例；患者最小年龄 12 岁，

最大年龄 18 岁，平均年龄（15.67±3.63）岁。观察组男性

25 例，女性 16 例；患者最小年龄 11 岁，最大年龄 16 岁，

平均年龄（13.86±3.59）岁。对比两组患者性别与年龄资料

可知差异很小，可以比较。

1.2 方法

对照组患者及父母接受医院常规护理与健康教育；观

察组患者及父母接受针对性的系统互联干预，护理过程中不

再接受其他心理干预治疗，具体护理方式如下：

1 建立和谐关系。由护理人员对患者及父母心理状态进

行全面评估，了解患者各方面情况，如成长过程、家庭关系、

临床症状等；与患者及父母建立和谐关系，获得患者及父母

的信赖，奠定护理基础。

2 基础护理。建立和谐关系后开展各项基础护理服务，

给患者及父母介绍与抑郁者有关的知识，如发病原因、发病

率、临床表现、常用的治疗方法和危害等。告知患者及父母

定期到医院复检、自行用药相关注意事项，告知其辨识情绪

的方法，使其可以自主辨识自己的情绪并进行调整。

3 针对性护理。护理人员要认真仔细观察，了解患者在

青春期过渡期存在的问题与可能存在的心理问题，指导患者

正确的与同学、父母以及老师沟通，增强其治疗自信；给患

者父母介绍青少年身心发展的心理特点，便于父母及时了解

患者进入青春期后的变化，以此达到改善亲子关系的作用，

便于双方沟通交流 [2]。

1.3 统计学分析

以统计学软件 SPSS20.0 统计分析本文相关数据，以（ x
±s）表达计量资料，t 为检验值。若 P ＜ 0.05，则差异具有

统计学意义。

2 结果

2.1 比较两组患者护理前后 SDS、SAS 评分

护理前对照组 SDS、SAS 评分与观察组相比差异不大，

但护理后对照组 SDS、SAS 护理评分与观察组相比差异较大，

对比 P ＜ 0.05，差异存在统计学意义，具体见表 1。

表 1 比较两组患者护理前后 SDS、SAS 护理评分（ x ±s，分）

组别 例数
SDS SAS

护理前 护理后 护理前 护理后

对照组 41 49.64±2.47 40.31±3.53 47.93±3.52 41.74±3.52

观察组 41 48.76±2.63 32.54±3.87 45.93±3.68 30.65±3.74

t 值 - 0.68 4.17 1.08 5.99

P 值 - ＞ 0.05 ＜ 0.05 ＞ 0.05 ＜ 0.05

2.2 比较两组患者父母护理前后 SDS、SAS 评分

护理前对照组患者父母 SDS、SAS 评分与观察组相比差

异不大，P ＞ 0.05，但护理后对照组患者父母 SDS、SAS 评

分与观察组相比差异较大，对比 P ＜ 0.05，差异存在统计

学意义，具体见表 2。
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3 讨论

抑郁症属于特异性综合征的一种，严重时导致患者神

经功能发生巨大改变，严重影响患者健康 [3]。青少年患抑郁

症后无论对其父母还是对其本身都属于一种负性生活事件，

且其属于一种很强的复性生活应激源，若父母受不了刺激则

可能面临严重的精神危机。患有抑郁症的青少年患病期间其

父母也会产生不良情绪，影响父母健康之外对自身治疗、康

复以及情绪同样产生不良影响，这个过程中父母情绪远比疾

病本身影响更大 [4-5]。

本次研究结果中，青少年抑郁症患者父母 SDS、SAS 都

处于较高水平，究其原因就是父母得知孩子确诊为抑郁症时

比较震惊，很难接受这一事实，甚至无所适从，对自身健康

产生威胁，还会产生很大复性情绪。但对青少年及服务实施

同步针对性护理后二者 SDS、SAS 评分显著降低，取得理想

的护理效果。

综上，青少年抑郁症患者及其父母均具有明显的复性

情绪，对患者实施针对性、同步性护理可缓解其不良情绪，

值得推广。
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表 1 比较两组患者护理前后 SDS、SAS 护理评分（ x ±s，分）

组别 例数 SDS SAS
护理前 护理后 护理前 护理后

对照组 41 46.52±3.63 37.98±3.31 46.69±4.66 38.65±5.63
观察组 41 45.79±3.54 30.73±3.60 44.73±4.87 29.73±5.73

t 值 - 0.38 4.16 0.80 3.02
P 值 - ＞ 0.05 ＜ 0.05 ＞ 0.05 ＜ 0.05




