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积极心理资本干预对减轻 GDM 患者负性情绪的研究进展 
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【摘要】近年来，GDM 发病率逐年上升，我国患病率高达 14.8%，远高于全球平均水平。GDM 属产科高风

险，易致剖宫产、巨大儿、超大胎龄儿及新生儿低血糖等并发症，增加母婴患病风险。GDM 患者确诊后常产生

应激反应，引发焦虑和自我效能感下降，导致激素分泌上升，血糖升高，病情加重。临床治疗 GDM 侧重饮食运

动疗法和药物，心理护理干预不足。笔者采用积极心理资本理念，通过护理干预提高患者心理韧性，促进疾病治

疗和自我管理，降低发病率和母婴并发症。 
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Research progress on positive psychological capital intervention to alleviate negative emotions in GDM patients 
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【Abstract】In recent years, the incidence rate of GDM has increased year by year. The prevalence rate in China is 
as high as 14.8%, far higher than the global average. GDM is a high-risk obstetric condition that can lead to complications 
such as cesarean section, macrosomia, macrosomia, and neonatal hypoglycemia, increasing the risk of maternal and infant 
diseases. GDM patients often experience stress reactions after diagnosis, leading to anxiety and decreased self-efficacy, 
resulting in increased hormone secretion, elevated blood sugar, and worsening of the condition. Clinical treatment of GDM 
focuses on diet, exercise therapy, and medication, with insufficient psychological nursing intervention. The author adopts 
the concept of positive psychological capital, improves patients' psychological resilience through nursing intervention, 
promotes disease treatment and self-management, and reduces incidence rate and maternal and infant complications. 
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妊娠期糖尿病（GDM）定义为妊娠前未见糖尿病

病史，在妊娠期间首次诊断出或表现出不同程度的糖

代谢异常[1]。随着社会的进步和发展,糖尿病在妊娠期

的患病率逐步上升趋势。根据国际糖尿病联盟提供的

统计数据，全球孕妇中约有 15.8%在孕期遭遇高血糖问

题，妊娠糖尿病（GDM）占据了其中的 83.6%。在我

国，妊娠糖尿病的患病率约为 14.8%[2]，部分地区甚至

报告了高达 24.17%的患病率，这一数据显著超出了全

球平均患病水平。且 GDM 属于产科高危妊娠，若未能

实施适时治疗或血糖调节失当，将会导致一系列母婴

并发症，更会加重孕产妇的经济负担。根据国内一项调

查研究[3]显示，妊娠糖尿病（GDM）患者的平均医疗费

用为 6677.3 元，相较于正常孕妇的平均费用高出 1.95

倍，导致每年新增的社会经济负担大约为 193.6 亿元。

因此，该疾病已成为当前最为关键的公共卫生议题之

一，引起了医疗工作者的广泛关注。 
1 妊娠期糖尿病患者妊娠期间压力的相关研究 
在过去，对于妊娠糖尿病（GDM）的研究主要集

中在对患者饮食、运动的管理和药物治疗上，旨在控制

疾病发展，降低血糖水平，并尽可能减少并发症的发生。

然而，在这些传统治疗方法之外，针对 GDM 患者可能

发生的心理干预研究却相对较少。但近年来，越来越多

的相关研究显示，与普通孕妇相比，GDM 患者更易产

生妊娠压力[4]。相关研究更是进一步证实，GDM 患者

相较于一般孕妇，其心理压力水平显著升高。临床观察

显示，这一群体常表现出焦虑、抑郁、应对机制不良以
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及自我效能感下降等症状，这些心理状态的改变不仅

影响了患者的日常生活，更对疾病的治疗和控制带来

了挑战。具体而言，这些心理状态的改变可导致患者体

内生长激素、胰高血糖素、去甲肾上腺素等激素的分泌

量增加，进而增强对胰岛素的拮抗作用，导致血糖水平

上升。此现象不仅加重了 GDM 患者的病情，还可能形

成恶性循环，使得血糖控制的难度进一步加大。更重要

的是，这种心理与生理的交互作用还可能对分娩过程

及母婴健康产生显著负面影响，从而引发母婴并发症，

如胎儿宫内发育迟缓、巨大儿、新生儿低血糖等。因此，

对于医护人员而言，及早对所有妊娠期高血糖孕妇的

心理状况进行评估，及时为患者做好针对性的心理干

预显得尤为重要。 
2 GDM 患者积极心理资本的相关研究 
2.1 概念 
心理资本作为积极心理学研究的核心要素之一，

自 2006 年由 Seligman 提出以来，引起了广泛的关注

和研究。在其学术论文中，Seligman 详细阐释了心理

资本作为一种积极心理状态的内涵，强调了其在个体

成长与发展中的重要作用[12]。心理资本的理念倡导个

体应追求更高的生活效率，充分实现生活价值，并最大

化地挖掘个人潜能[5]。这一理念不仅为个体的成长与发

展提供了动力源泉，更为社会和谐与进步注入了新的

活力。心理资本涵盖了四个核心维度：乐观、希望、自

我效能感和韧性。这四个维度相互关联、相互促进，共

同构成了心理资本的重要组成部分。相关学者进一步

深入研究了心理资本对患者整体生活质量的影响，发

现心理资本对患者的整体生活质量具有正向的预测作

用。具体而言，心理资本的高水平能够显著提升患者的

心理健康水平，增强其对生活的满意度和幸福感[6]。同

时，多项研究揭示，心理资本的高水平与疾病康复之间

存在正相关关系。心理资本不仅能够促进患者的身体

康复，还能够提升其应对生活挑战、不良事件的能力，

进而增强其抗风险能力[3]。在妊娠期糖尿病患者的干预

研究中，心理资本的应用也取得了显著的成效。通过积

极的心理资本干预，妊娠期糖尿病患者的生活质量、健

康状况、血糖下降水平等都得到了显著改善 。 
2.2 干预措施 
2.2.1 在临床工作中，医护人员必须保持高度的细

致观察力，时刻留意病人的情绪变化。情绪的稳定对于

病人的康复至关重要，因此，医护人员应多花时间与病

人沟通，进行更多的正面引导。可以通过讲述积极正面

的病例，分享战胜病魔的真实故事，来消除患者的思想

顾虑，帮助她们重拾信心。这样，患者就能以更加积极

乐观的心态面对疾病，从而提高治疗效果，促进康复进

程。 
2.2.2 在临床实践过程中，必须充分重视并努力提

升患者的主体性，当患者展现出强烈的改善自身健康

状况的意愿时，他们的积极性和参与度会显著提高，这

将有助于实现更高的生活质量，并促进康复进程。医护

人员应始终尊重患者的意愿，主动倾听他们的声音，理

解其的需求和期望。通过积极的沟通和交流，医护人员

可以鼓励患者积极参与治疗过程，共同制定个性化的

治疗方案。这种共同参与的方式，不仅可以增强患者的

自信心和归属感，还可以提高治疗效果，减少医疗纠纷。

同时，医护人员还应通过提供必要的健康教育，帮助患

者掌握自我管理技能，进一步提升治疗效果。这些健康

教育可以包括饮食调整、运动锻炼、心理调适等方面的

内容，旨在帮助患者更好地了解自己的身体状况，提高

自我保健意识，从而更好地应对疾病带来的挑战。总之，

在临床实践中，重视并提升患者的主体性是实现高质

量医疗服务的重要途径。 
2.2.3 提高心理韧性对于患者的康复同样具有重

要意义。心理韧性，亦称心理弹性，是指个体在面对逆

境时，能够坚持不懈地追求既定目标，并在未达成目标

之前，持续展现出不屈不挠的坚毅品质。据相关文献记

载，高龄产妇以及教育程度较低的患者群体往往表现

出较低的心理韧性水平。因此，针对这些特定人群，实

施有效的干预措施显得尤为重要。通过提供心理支持、

认知行为疗法等手段，可以帮助患者增强心理韧性，提

高应对逆境的能力，从而更有效地面对疾病带来的挑

战。 
高龄往往是构成患者主要的压力源之一，特别是

在妊娠期间并发糖尿病的情况下，患者的忧虑情绪及

心理压力会显著增加。对于年龄≥35 岁的高龄产妇而

言，这一挑战尤为严峻。面对高龄妊娠并发糖尿病的复

杂情况，医护人员需要更加细致地关注患者的心理状

态。应加强心理疏导与护理工作，主动倾听高龄产妇的

内心声音，积极探究其内心的真实感受与顾虑。这不仅

有助于医护人员更好地了解患者的心理状态，还能为

后续的治疗和护理提供有力的支持。在心理疏导过程

中，医护人员应耐心、细致地与高龄产妇沟通，及时提

供心理疏导及解答她们的疑惑。通过专业的心理辅导

和温暖的关怀，帮助患者树立战胜疾病的信心，增强其

对安全妊娠和分娩的信心。有助于缓解患者的心理压

力，还能促进其自我心理调整，提高心理韧性水平。因
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此，对于高龄妊娠并发糖尿病的患者，医护人员应给予

更多的关注和支持。 
教育程度不高的患者由于缺乏对疾病的认知,又无

法通过多种途径积极地获取与疾病相关的知识和预后

信息，对自身及腹中胎儿的安全状况感到不确定，从而

进一步加剧了悲观情绪，导致心理韧性水平较低。所以，

对于教育程度较低的患者，应加强健康教育的普及工

作。可通过实施集中式教育与针对性教育相结合的策

略，有效缓解孕妇的心理困扰。 
妊娠并发糖尿病状态下，患者情绪易呈现抑郁倾

向，且社会支持度较低的个体往往难以获得家庭成员

的充分关怀。负面情绪得不到宣泄,又不敢正视疾病,不
能调动自己的积极性,使心理的韧性水平降低。应鼓励

患者积极进行沟通交流，耐心倾听并帮助患者缓解压

力，持续为患者提供积极的鼓励，帮助他们提升面对疾

病的心理抵抗力。此外，努力为患者打造一个充满关怀

的生活氛围，使其感受到关怀与支持，从而提升其治疗

信心。 
据相关研究显示：妊娠糖尿病（GDM）患者若伴

有中重度焦虑，其对自身和胎儿的安危会感到更加不

安，心理负担随之加重，这可能引发孕期的恐慌和悲观

情绪。临床医护人员应对妊娠糖尿病（GDM）患者进

行焦虑状态的及时评估，根据评估结果，采取针对性的

心理干预策略，以协助患者缓解焦虑情绪，调整心态。，

积极面对疾病，提升心理抗跌性。 
2.2.4 通过多种形式的健康教育， 注重引导孕产妇

提高对饮食、运动、药物治疗、血糖监测、随访等方面

的依从性[7]，确保其能够全面掌握疾病管理的关键环节。

同时，也密切关注孕产妇的心理状态，通过多种方式减

轻她们的心理负担，鼓励其积极面对挑战，树立战胜疾

病的信心。通过这些综合性的健康教育措施，旨在提高

孕产妇对妊娠合并糖尿病的知晓度，使她们能够更好

地管理自身健康，享受一个健康、快乐的孕期[8]。 
3 小结 
针对妊娠期糖尿病（GDM）患者，在临床实践中，

医务工作者需向患者详细阐述疾病的有关知识，以增

强患者对疾病的了解，缓解其焦虑情绪。此外，应重视

患者的心理疏导，帮助产妇保持积极心态，以便更好地

与医务人员合作，勇敢地应对疾病及其挑战。同时，临

床医护人员应加强监测，密切关注患者心理状态的变

化，并采取针对性的干预措施，旨在提升妊娠期糖尿病

患者的心理韧性，减轻疾病对患者心理健康的负面影

响，从而促进患者的康复进程。 
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