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心理护理对于抑郁症患者情绪和自我接纳的影响 

凡小雪 

解放军第九〇四医院常州医疗区  江苏常州 

【摘要】目的 探析心理护理应用于抑郁症患者中对情绪与自我接纳的实际影响。方法 选择 2023 年 9 月至

2024 年 9 月期间，因抑郁症于我院接受治疗的 80 例患者为研究样本，按照信封法随机分成参考组（40 例，采取

常规护理）与实验组（40 例，在常规护理的基础上采取心理护理）。对比两组在心理状态及自我接纳水平上的差

异。结果 护理后，实验组的 SAS 及 SDS 评分均明显更低（P<0.05）；实验组的自我接纳评分明显更高（P<0.05）。
结论 心理护理能够显著改善抑郁症患者的情绪状态，提高患者的自我接纳水平，对于促进患者的全面康复具有

积极意义，值得在临床护理中广泛推广及应用。 
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The impact of psychological nursing on the emotions and self acceptance of patients with depression 
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【Abstract】Objective To explore the practical impact of psychological nursing on emotions and self acceptance in 
patients with depression. Methods 80 patients who received treatment for depression in our hospital from September 2023 
to September 2024 were selected as the study sample. They were randomly divided into a reference group (40 cases, 
receiving routine care) and an experimental group (40 cases, receiving psychological care in addition to routine care) using 
the envelope method. Compare the differences in psychological state and self acceptance level between the two groups. 
Results After nursing, the SAS and SDS scores of the experimental group were significantly lower (P<0.05); The self 
acceptance score of the experimental group was significantly higher (P<0.05). Conclusion Psychological nursing can 
significantly improve the emotional state of patients with depression, enhance their level of self acceptance, and have a 
positive significance in promoting their comprehensive recovery. It is worth widely promoting and applying in clinical 
nursing. 
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抑郁症作为一种常见的精神障碍，给患者的情绪、

认知和行为带来了严重的影响，导致患者的生活质量

大幅下降[1]。随着医学模式的转变，人们越来越认识到

心理护理在抑郁症治疗中的重要性。心理护理旨在通

过一系列个性化的心理干预措施，帮助患者改善情绪

状态，提高自我认知和自我接纳水平，从而促进其全面

康复[2]。本研究旨在深入探究心理护理对抑郁症患者情

绪与自我接纳的实际影响，以期为抑郁症的临床护理

提供新的思路和方法。具体报道如下。 
1 对象和方法 
1.1 对象 

选择 2023 年 9 月至 2024 年 9 月因抑郁症于我院

接受治疗的 80 例患者为研究样本。按照信封法随机分

成参考组与实验组，每组均含 40 例。参考组：男性 20
例，女性 20 例；年龄 18-62 岁，平均（38.52±10.24）
岁；病程 3-24 个月，平均（12.55±3.21）个月。实验

组：男性 19 例，女性 21 例；年龄 19-65 岁，平均（39.02
±10.36）岁；病程 2-26 个月，平均（13.11±3.02）个

月。两组资料差异不大（P＞0.05）。纳入标准：①符

合《国际疾病分类》中抑郁症的诊断标准；②年龄≥18
岁；③签署知情同意文件；④病历资料完备。排除标准：

①合并严重躯体疾病；②有精神病史或家族史；③正在
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接受其他心理治疗；④同时期参与其他研究。 
1.2 方法 
参考组采取常规护理，包括病情监测、药物指导、

生活护理等，确保患者的基本医疗需求得到满足，病情

稳定。实验组在常规护理的基础上采取心理护理，具体

措施如下： 
（1）建立信任关系：主动与患者沟通，采用开放

式提问和倾听技巧，了解患者的内心世界和真实感受。

在沟通过程中，保持耐心和同理心，避免打断或评价患

者的言论，以创造一个安全、无威胁的交流环境。通过

持续的关心和关注，逐渐赢得患者的信任。 
（2）认知重构：引导患者回顾并识别自己的负性

自动思维，如“我什么都做不好”、“生活没有意义”

等。随后，通过逻辑分析和举例反驳，帮助患者认识到

这些思维的不合理性和过度概括性。同时，教授患者积

极的思维技巧，如替代性思维、自我肯定等，以逐步替

代原有的消极思维模式。在认知重构过程中，耐心倾听

患者的反馈，及时调整指导策略，确保患者能够真正理

解并接受新的思维模式。 
（3）情绪管理：指导患者学习深呼吸法、渐进式

肌肉放松训练及正念冥想技巧，以缓解其负性情绪。同

时，引导患者识别并表达自己的情绪，如通过写日记、

绘画、音乐等方式将情绪转化为具体形式。此外，教会

患者如何设置合理的情绪管理目标，如每天进行一定

时间的放松练习，以及如何在面对困难时保持冷静和

理性。 
（4）社交技能训练：首先评估患者的社交障碍类

型和程度，然后设计个性化的训练计划。训练内容包括

但不限于沟通技巧、情绪表达、非言语交流等。在训练

过程中，采用角色扮演、小组讨论等方法，模拟真实的

社交场景，帮助患者逐步克服社交恐惧和障碍。同时，

鼓励患者积极参与社交活动，如参加社区志愿者活动、

加入兴趣小组等，以拓展社交圈子，增强社交能力。 
（5）家庭支持：与患者家属进行深入沟通，了解

家庭关系和支持情况，制定家庭支持计划。计划内容包

括但不限于家庭成员的情感支持、生活照顾、病情监测

等。同时，对患者家属进行心理辅导和技能培训，如如

何识别患者的情绪变化、如何提供有效的情感支持等。 
1.3 观察指标 
（1）心理状态：以焦虑自评量表（SAS）与抑郁

自评量表（SDS）评估，两表均设满分 100 分，得分愈

高则反映患者心理状态愈差。 
（2）自我接纳水平：利用自我接纳问卷（SAQ）

评估，总分为 64 分，得分的高低与自我接纳水平的高

低呈正相关。 
1.4 统计学分析 
研究数据经 SPSS23.0 处理，采用卡方（χ2）对分

类变量进行统计，使用 t 对连续变量进行统计，以%和

（ ）表示，P<0.05 表示差异显著。 
2 结果 
2.1 对比两组的心理状态 
护理前，两组的心理状态呈近似水平（P＞0.05）；

护理后，实验组的 SAS 及 SDS 评分均明显更低

（P<0.05），详见表 1。 
2.2 对比两组的自我接纳水平 
护理前，两组的自我接纳评分呈近似水平（P＞

0.05）；护理后，实验组的自我接纳评分明显更高

（P<0.05），详见表 2。 

表 1  两组的心理状态比较（ sx ± ，分） 

组别 例数 
SAS SDS 

护理前 护理后 护理前 护理后 

实验组 40 56.85±2.88 25.46±2.05 54.26±2.36 21.49±2.48 

参考组 40 56.58±3.78 35.26±2.13 54.77±2.64 34.80±2.62 

t - 0.359 20.966 0.911 23.334 

P - 0.720 0.001 0.365 0.001 

表 2  两组的自我接纳水平比较（ sx ± ，分） 

组别 例数 护理前 护理后 

实验组 40 36.07±3.60 48.66±3.75 

参考组 40 36.13±3.66 37.56±3.85 

t - 0.074 13.062 

P - 0.941 0.001 

 
3 讨论 
抑郁症作为一种复杂且顽固的精神障碍，其护理

过程充满了挑战。在护理过程中，首要难点在于如何有

效识别并理解患者的情绪状态，这要求护理人员具备

高度的同理心和沟通技巧[3]。其次，抑郁症患者的治疗

周期长，病情易反复，需要长期的心理支持和干预，这

对护理人员的耐心和专业素养提出了极高要求。此外，

如何帮助患者重建积极的生活态度和自我认知，增强

他们的社会适应能力和自我接纳水平，也是抑郁症护

理中的重要环节[4]。这些重难点问题，使得抑郁症的护

理成为一项复杂而艰巨的任务。 
常规护理在抑郁症患者的治疗中发挥着基础性作

sx ±
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用，通过病情监测、药物指导和生活护理等手段，确保

患者的基本医疗需求得到满足，病情得以稳定[5]。然而，

常规护理多集中于生理层面的照护，而忽略了患者心

理层面的需求，致使其护理成效受限。心理护理作为一

种关注患者心理状态、提供心理支持和干预的重要手

段，通过建立信任关系、认知重构、情绪管理、社交技

能训练和家庭支持等一系列措施，旨在改善患者的情

绪状态和自我接纳水平[6-7]。本研究结果显示，实验组

在接受心理护理后，SAS 及 SDS 评分均显著降低，自

我接纳评分明显提高，与参考组相比差异显著

（P<0.05）。这一结果成因在于，心理护理通过一系列

综合措施深入患者的内心世界。首先通过倾听患者的

内心声音，给予充分的关注和理解，帮助患者释放负面

情绪。其次，心理护理帮助患者识别并改变消极的思维

模式，通过积极的引导和教育，使患者逐渐建立起更为

乐观和现实的认知框架[8]。同时，提供有效的情绪管理

技巧，如深呼吸、放松训练等，增强了患者的自我调节

能力。此外，通过增强患者的社交能力，心理护理促进

了患者与他人的互动，从而有效减轻患者的负性情绪，

显著提升其自我认知和自我接纳水平[9]。 
综上所述，心理护理能够显著改善抑郁症患者的

情绪状态，提高自我接纳水平，存在推广价值。 
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