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传染病患者的康复过程中的心理健康支持研究与效果评价 

胡 娟 
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【摘要】目的 探讨心理健康支持对传染病患者康复过程的影响及效果评价。方法 选取 2020 年 1 月至 2025
年 1 月期间收治的 80 例传染病患者作为本次对象。基于不同模式的差异，采用随机数字表法进行分组。对照组

接受常规护理，观察组在常规护理基础上实施综合心理健康支持干预。比较两组心理状态、生活质量以及治疗依

从性。结果 观察组心理状态指标上均展现出明显优势；观察组在生理、躯体疼痛、情感、整体健康状况、精神健

康、活力以及社会功能评分均有显著提升；观察组在规范用药和定期复诊方面的表现明显好于对照组（P＜0.05）。
结论 系统化的心理健康支持能显著改善传染病患者的心理状态提升，加速生理康复，增强社会支持系统，提高

治疗依从性，促进全面康复。 
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Research and effect evaluation of psychological health support during the rehabilitation process of infectious 
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【Abstract】Objective To explore the impact and effectiveness evaluation of psychological health support on the 
rehabilitation process of infectious disease patients. Methods 80 infectious disease patients admitted between January 2020 
and January 2025 were selected as the subjects for this study. Based on the differences in different modes, the random 
number table method is used for grouping. The control group received routine care, while the observation group received 
comprehensive psychological health support intervention on the basis of routine care. Compare the psychological status, 
quality of life, and treatment compliance between two groups. Results The observation group showed significant 
advantages in psychological state indicators; The observation group showed significant improvements in physiological, 
physical pain, emotional, overall health status, mental health, vitality, and social function scores; The observation group 
showed significantly better performance in standardized medication and regular follow-up visits compared to the control 
group (P<0.05). Conclusion Systematic mental health support can significantly improve the psychological state of 
infectious disease patients, accelerate physiological recovery, enhance social support systems, improve treatment 
compliance, and promote comprehensive rehabilitation. 

【Keywords】Infectious disease patients; Rehabilitation process; Psychological health support; Cognitive behavioral 
therapy; Social support; Impact assessment 

 
传染病是由各种病原体引起的，能够在人与人、动

物与动物或人与动物之间相互传播的一类疾病[1]。传染

病的病原体主要包括：病毒（流感病毒、HIV）、细菌

（结核杆菌、霍乱弧菌）、真菌、衣原体、支原体等。

疟原虫、蛔虫等，传染病的传播方式多样，常见途径包

括：流感、肺结核、麻疹。直接接触（如皮肤接触）或

间接接触（通过污染物）[2]。霍乱、甲型肝炎（粪口途

径）。艾滋病、乙肝。HIV、梅毒垂直传播。疟疾通过

蚊虫叮咬。传染病不仅对生理造成损害，其隔离治疗、

社会及预后不确定性易引发焦虑、抑郁等心理问题，影

响康复依从性及生活质量[3]。本研究旨在探讨心理健康

支持对传染病患者康复过程的影响及效果评价。现总

结如下。 
1 资料与方法 
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1.1 一般资料 
选取 2020 年 1 月至 2025 年 1 月期间收治的 80 例

传染病患者作为本次对象。基于不同模式的差异，采用

随机数字表法进行分组。对照组：男 22 例，女 18 例，

年龄 18～75 岁，平均年龄（45.29±3.21）岁；观察组：

男 20 例，女 20 例，年龄 18～78 岁，平均年龄（48.57
±3.85）岁。患者和家属均同意参与本研究，两组在性

别、年龄等一般资料方面比较，差异无统计学意义

（P>0.05）。纳入标准：①确诊为法定传染病且进入康

复期；②意识清楚，具备正常沟通能力；排除标准：①

合并严重器质性疾病或精神病史；②妊娠或哺乳期女

性。 
1.2 方法 
对照组接受常规护理，观察组在常规护理基础上

实施综合心理健康支持干预。具体内容如下： 
1.2.1 专业心理干预技术 
（1）认知行为疗法通过帮助患者识别和重构对疾

病的消极认知，有效改善情绪状态。例如帮助结核病患

者调整"疾病永远无法康复"等错误观念，建立合理的

康复预期。对于艾滋病患者，该方法还能缓解因社会偏

见导致的自卑心理，通过认知重建增强自我接纳。 
（2）正念减压训练指导进行呼吸练习和身体感

知，新冠康复者通过每日规律练习可减轻创伤后应激

反应。音乐治疗等艺术表达方式为情绪宣泄提供了安

全渠道，特别适合语言表达能力受限的患者，通过非言

语方式释放内心压力。 
1.2.2 情绪管理与支持系统 
情绪日记记录让患者系统梳理每日情绪变化及诱

因，医护人员通过分析这些记录能发现潜在的心理危

机点。长期住院的肝炎患者采用该方法后，情绪波动明

显趋于平稳，有助于医疗团队及时调整干预策略。团体

支持活动由康复者带领的互助小组创造安全环境，成

员间分享应对病耻感的经验。这种同伴支持模式能帮

助患者重建社会认同感，参与者的社交能力恢复显著

加快。小组活动可结合线上平台，方便行动不便患者参

与。 
1.2.3 社会支持网络构建 
家庭心理教育指导家属掌握非评判性沟通技巧，

通过模拟日常对话场景，家庭成员学会用支持性语言

替代指令性表达。接受培训的家庭中，患者抑郁发生率

明显降低，家庭关系得到显著改善。社区融入计划组织

传染病知识科普讲座，邀请康复者参与社区志愿服务。

通过公众教育消除"乙肝共餐传播"等误解，为患者回

归正常生活创造包容环境。社区工作者可定期走访，提

供必要的生活协助。 
1.2.4 特殊人群关怀方案 
老年患者怀旧疗法引导回顾人生重要时刻的照片

和物品，唤起积极记忆。这种方法不仅能缓解治疗期间

的孤独感，对延缓认知功能衰退也有明显效果。同时需

关注药物相互作用，避免影响原有治疗方案。 
1.2.5 康复支持体系建设 
数字化心理平台提供在线的情绪自评工具和放松

训练指导，可随时获取专业心理资源。视频咨询功能保

障了干预的持续性，特别适合行动不便的慢性病患者。

平台还可提供疾病管理提醒功能。多学科团队协作建

立由精神科医生、心理师和社工组成的专业小组，定期

召开病例讨论会。这种协作模式确保每位心理干预方

案都能得到动态调整，兼顾生理康复与心理需求。在实

施过程中需要特别注意： 
（1）建立分级预警机制，对高风险患者启动紧急

心理援助； 
（2）保持干预措施的灵活性，根据康复阶段调整

支持强度；重视文化因素影响，在少数民族地区配备双

语服务人员； 
（3）定期评估干预效果，及时优化支持方案。这

些方法需要医疗团队、家庭和社会力量的共同参与，形

成持续性的支持网络，才能有效促进传染病患者的身

心全面康复。干预过程中要始终尊重隐私和自主权，避

免因过度干预造成二次伤害。 
1.3 观察指标 
（1）比较两组心理状态：干预 8 周后采用 SAS、

SDS 量表评分，得分越高表明焦虑/抑郁程度越严重。 
（2）对比两组生活质量：采用 SF-36 量表评估，

包含生理职能、躯体疼痛、情感职能、健康状况、精神

健康、活力、社会功能 7 个维度，得分越高生活质量

越好。 
（3）对比两组治疗依从性：通过用药记录、复诊

率评估，依从性=（按时用药+按时复诊）例数/总例数

×100%。 
1.4 统计学方法 
本次研究的所有数据均纳入 SPSS23.0软件中进行

比较分析，对于计数资料和计量资料的检验，分别用 χ2

和 t 进行，分别用百分占比（%）和（ sx ± ）表示，

若（P<0.05）提示有统计学意义。 
2 结果 
2.1 两组心理状态 
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由数据显示，观察组在心理状态指标上均展现出

明显优势，与对照组相比呈现出具有统计学意义的改

善（P＜0.05），见表 1。 
2.2 对比两组的生活质量 
相较于对照组，观察组在生理、躯体疼痛、情感、

整体健康状况、精神健康度、活力以及社会功能评分均

有显著提升，且这些差异在统计学上具有显著性（P＜
0.05），见表 2。 

2.3 两组治疗依从性 
由数据发现，观察组在规范用药和定期复诊方面

的表现明显好于对照组，两组之间的差异达到统计学

显著水平（P＜0.05），见表 3。 

表 1  对比两组心理状态（分， sx ± ） 

组别 例数 SAS（评分） SDS（评分） 

观察组 40 42.53±6.82 41.28±7.32 

对照组 40 51.86±8.56 50.95±9.16 

t - 5.376 6.284 

P - 0.001 0.001 

表 2  两组生活生活质量对比（分， sx ± ） 

组别 例数 生理职能 躯体疼痛 情感职能 健康状况 精神健康 活力 社会功能 

观察组 40 20.58±4.25 9.97±1.08 5.12±0.54 11.54±3.21 24.35±3.39 6.43±0.51 7.76±0.78 

对照组 40 25.12±3.96 7.85±1.19 4.56±0.63 20.16±1.60 19.41±4.31 5.78±0.27 6.71±0.65 

t - 6.584 9.853 5.376 6.287 7.528 9.638 9.524 

P - 0.001 0.001 0.001 0.024 0.001 0.001 0.001 

表 3  两组治疗依从性对比（n/%） 

组别 例数 按时用药例数 按时复诊例数 依从性 

对照组 40 30（75%） 29（72.5%） 27（67.5%） 

观察组 40 39（97.5%） 38（95%） 39（97.5%） 

χ2 -  - 9.637 

p -  - 0.001 

 
3 讨论 
传染病患者，如肺结核、艾滋病等，在经历身体病

痛的同时，往往也承受着巨大的心理压力。这些压力可

能源于疾病的恐惧、治疗过程的痛苦、社会歧视、家庭

关系紧张等多方面因素。因此，在传染病患者的康复过

程中，心理健康支持显得尤为重要[4-5]。通过面对面的谈

话，关注情绪波动和心理问题，提供情感上的支持与鼓

励，帮助建立积极的心态。提供与疾病相关的知识和信

息，帮助了解疾病的发生机制、治疗方法和预后情况，

减少对疾病的恐惧和焦虑[6-7]。通过帮助调整不良的思维

方式和行为模式，改变消极情绪和行为反应，提高心理

适应能力和应对能力。鼓励患者加入相关的互助组织或

线上社交群体，让他们能够相互交流、分享和支持，减

轻孤独感和隔离感。在评估心理健康支持的效果时，需

要考虑年龄、文化背景、社会经济状况等多个影响因素

的综合作用[8]。良好的心理健康状态有助于改善治疗依

从性，减轻心理压力，提高对治疗的信心，从而达到更

好的治疗效果。心理健康支持是传染病患者全面康复的

重要组成部分，它不仅能够缓解心理压力，还能够促进

身体和心理的全面恢复[9-10]。由实验结果可知，观察组

在心理状态指标上均展现出明显优势，与对照组相比呈

现出具有统计学意义的改善（P＜0.05）；相较于对照组，

观察组在生理、躯体疼痛、情感、整体健康状况、精神

健康度、活力以及社会功能评分均有显著提升，且这些

差异在统计学上具有显著性（P＜0.05）；观察组在规范

用药和定期复诊方面的表现明显好于对照组，两组之间

的差异达到统计学显著水平（P＜0.05）。 
综上所述，系统化的心理健康支持能显著改善传

染病患者的心理状态提升，加速生理康复，增强社会支

持系统，提高治疗依从性，促进全面康复。 
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