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综合性心理护理对抑郁症患者的应用效果及其生活质量的

影响 
李盟盟 

(河南省荣康医院  河南洛阳  471013） 

摘要：目的：分析抑郁症患者护理中，综合性心理护理的应用效果。方法：研究开展时间范围是 2022 年 2 月至 2024 年 2 月，共 2 年，研

究对象为在我院就诊的抑郁症患者，利用随机抽样法分组，组名为分析组和对照组，分别实施综合性心理护理和常规护理，整理相关数据

比较与分析。结果：数据结果与对照组相比较，分析组护理有效率更高（P＜0.05）；护理后生活质量评分升高更显著（P＜0.05）。结论：护

理方案与抑郁症管理效果密切相关，综合性心理护理应用效果理想，凸显护理优势，提高患者生活质量，有较好应用前景。 
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抑郁症是临床上发生率高、影响明显的一类精神障碍性疾

病，核心症状包括情绪起伏大、自我否定、悲观厌世、自卑抑

郁等，严重者存在自杀、自残倾向或行为，影响患者健康的同

时，不利于家庭和社会稳定[1]。临床上服用抗抑郁药以及心理治

疗是管理抑郁症人群的主要方法，但是单纯用药治疗效果不理

想，配合有效的护理干预在抑郁症治疗和康复过程中占据重要

地位[2]。综合心理护理是一种护理范围广、护理措施更全面的管

理形式，近年来在多种疾病心理护理中被广泛应用，经过临床

研究与实践发现，将其应用于抑郁症心理护理中，能够帮助患

者改善其负性情绪，提高疾病治疗效果[3]。本研究目标为观察疾

病护理效果，进一步分析综合性心理护理在研究对象护理中的

应用价值，现报道如下。 

1 资料与方法 

1.1 一般资料 

研究围绕抑郁症患者开展，始于2022年2月，结束于2024

年2月，有68例患者满足此次研究需求，分组后保证每组例数相

同（34例）、护理措施不同，其中分析组（男14例，女20例）年

龄均数是（32.42±2.08）岁；对照组（男15例，女19例）年龄

均数是（32.47±2.02）岁。在统计学软件中对患者的基本信息

进行比较分析，结果发现组间数据差异不明显（P＞0.05），可

进行后续研究。 

纳入标准：（1）研究对象临床综合检查结果符合抑郁症诊

断标准；（2）自愿参与此次研究。 

排除标准：（1）依从性差，不配合研究；（2）合并患有痴

呆、双相情感障碍以及阿尔兹海默病等其他精神障碍疾病。 

1.2 方法 

对照组，常规护理，根据住院患者实际情况予以健康宣教、

用药指导、饮食护理以及病情观察等护理干预，根据患者病情

变化对护理措施进行调整，保证满足患者身心需求。 

分析组，在常规护理基础上加用综合心理护理，具体护理

内容如下：（1）强化健康教育，通过聊天的方式了解抑郁症患

者对疾病的认知情况，根据患者文化水平等相关信息，通过多

种途径向患者以及家属进行疾病知识宣教，包括口头宣教、播

放视频、分发健康手册等，保证语言通俗易懂，重点讲述抑郁

症发生原因、症状表现、治疗等知识，对患者及家属对疾病的

错误认知予以纠正；（2）强化交流沟通，定期评估患者病情变

化，予以一对一的心理疏导，经常与患者聊天，鼓励患者说出

内心想法，并且温和、友善以及耐心的安慰患者，帮助患者学

会从多角度看待问题，保持愉悦心情；寻求家属帮助，嘱咐家

属延长陪伴患者时间，多关心患者，避免对患者产生不良刺激，

通过共同做游戏、聊天等转移患者注意力；（3）强化心理干预

方式，结合患者性格之间的差异、予以不同心理护理方法，若

患者喜欢热闹，可组织此类患者每周进行一次活动表演，每次

活动时间控制在15-20min，让患者在小品、游戏以及话剧中放

松身心；若患者内向，情绪敏感，护理人员通过沟通交流、及

时表扬以及肢体接触等予以鼓励；若患者情绪激动、易怒，护

理人员认真倾听患者的想法，并予以赞同，通过组织读书以及

手工制作等高度专注力的活动调整患者情绪状态；若患者胆小、

被动，护理过程中对患者的进步予以奖励，以此鼓励患者加入

到活动中。 

1.3 观察指标 

抑郁症护理效果以患者疾病症状改善情况为标准，若患者

自残、自杀行为，情绪低落、兴趣减退症状消失，判定为显著

见效；若患者上述行为和症状与治疗前相比缓解，则判定为初
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步见效；若达不到以上标准则判定为未见疗效，最后统计显著

见效和初步见效人数。生活质量的评价以生活质量核心问卷

（QLQ-C30）为标准，共了解患者四方面的能力，分数高低代

表患者相关能力高低[4]。 

1.4 统计学方法 

本次实验数据应用 SPSS 24.0软件进行统计学数据的分析，

P＜0.05代表差异有统计学意义。 

2 结果 

2.1 观察并统计抑郁症护理效果 

结果对比差异明显，分析组为94.12%，对照组为76.47%（P

＜0.05），数据见表1。 

表 1 护理有效率对比［n（%）］ 

分组 例数 显著见效 初步见效 未见疗效 总有效 

分析组 34 20（58.82）12（35.29） 2（58.82） 32（94.12）

对照组 34 14（41.18）12（35.29） 8（23.53） 26（76.47）

x2     4.221 

P     0.040 

2.2 评估并比较两组患者生活质量评分变化 

经为期6周护理，分析组 QLQ-C30评分各项指标均明显高

于另一组，差异显著（P＜0.05），数据见表2。 

表2 QLQ-C30评分对比（`x±s）n=34 

躯体功能 社会功能 角色功能 认知功能 

组别 
护理前 护理后 

护理

前 

护理

后 
护理前 护理后 

护理

前 

护理

后 

分析

组 

50.41

±1.23 

71.81±

2.96 

58.45

±1.46 

70.15

±1.75 

70.45

±1.44 

82.45±

5.78 

59.75

±1.16 

70.15

±3.73 

对照

组 

50.43

±1.45 

65.45±

1.24 

58.54

±1.67 

66.15

±1.08 

70.47

±1.48 

76.72±

3.69 

59.73

±1.08 

62.72

±2.36 

t 0.061 11.556 0.237 11.342 0.056 4.872 0.074 9.815 

P 0.951 0.000 0.814 0.000 0.955 0.000 0.942 0.000 

3 讨论 

近年来，受生活节奏加快、人们生活压力大等因素影响，

我国抑郁症患者人数越来越多，因疾病具体发生机理和原因尚

不明确，导致治疗结果不够理想[5]。既往抑郁症护理中以常规护

理干预为主，对患者的心理护理重视程度不高，同时因为心理

护理措施比较单一，导致心理护理效果不理想、患者不良情绪

改善不明显。综合性心理护理将心理干预作为工作重点，结合

全面、综合护理手段改善患者心理状态，逐渐应用于抑郁症等

多种精神类疾病心理护理中[6]。 

在本次研究中，将抑郁症患者分为干预措施不同的两组，

最终得到有明显差异的护理结果，在护理有效率对比中，分析

组显著见效和初步见效人数更多（P＜0.05），在生活质量评分

对比中，分析组各项生活质量指标评分高于对照组（P＜0.05），

以上研究结果进一步验证了综合心理护理在抑郁症患者护理中

的应用价值，对以上结果得出原因进行分析，原因一，综合性

心理护理是优质护理干预模式中的一种，以患者实际情况为依

据，从多方面对患者展开心理疏导，一方面能够帮助患者更好

地掌控自己的情绪，另一方面能够用积极乐观的心态面对人和

事[7]。原因二，综合性心理护理中重视对患者以及家属的健康教

育，能够增加患者对疾病的了解，摒弃对抑郁症的错误认知，

促使患者意识到主动配合治疗和护理干预对于疾病治愈的重要

性。原因三，综合性心理护理以患者性格特点作为工作的出发

点，实现针对性的疏导，进而避免负面情绪在患者心中累积；

采用个体化心理护理，有针对性的改善患者因疾病导致的不良

心理状态。原因四，综合性心理护理通过调整患者身心状态、

纠正错误行为，提高患者生活质量。 

综上所述，对于抑郁症患者来说，综合心理护理的应用效

果理想，具有多重护理优势，一方面能够提高护理效果，另一

方面能够改善患者生活质量，在临床上可广泛推广应用。 
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