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世界卫生组织（WHO）明确指出，健康不仅指没有疾病，而且包括身体、心理和社会适应在内的

完全状态。

然而在日常生活中，心理健康往往被忽视。据WHO统计，全球近10亿人患有某种精神障碍，其中抑郁症和

焦虑症是最常见的两类。在中国，随着生活节奏加快和社会压力增大，心理问题的发生率持续上升，青少

年、职场人群、老年群体均面临不同程度的心理健康挑战。

国家卫生健康委已将2025-2027年定为"儿科和精神卫生服务年"，推动心理健康服务的普及与可及。提高

公众对心理健康的认知，是这场全民行动的重要一步。

本文将系统梳理常见心理疾病的识别方式、预防策略与自我调适工具，帮助每一位读者成为自己心灵健康

的第一守护者。

🔍 第一部分：认知篇  — 了解心理疾病，打破认知误区

一、心理健康的基本认识

心理健康是一种个体能够认识到自身潜能、能够应对正常生活压力、能够有效工作且对社区有所贡献的积

极状态。心理健康并非永远没有负面情绪，而是能够有效地与之共处。

◆ 常见认知误区

误区一：心理疾病很容易被看出来 — 绝大多数患者外表与常人无异，需要专业人员诊断；以主观痛苦

为主的抑郁症更容易被忽视。

误区二：心理问题是"想太多"或意志力不足 — 心理疾病有其生物学和社会学基础，不是单靠意志力能

克服的。

误区三：只有严重发病才需要就医 — 早期发现、早期干预是最有效的应对策略，越早介入效果越好。

误区四：心理疾病无法治愈 — 绝大多数心理疾病通过规范治疗都能有效控制或康复。

二、三大高发心理疾病全面解析

以下是抑郁症、焦虑症和双相情感障碍的对比表，帮助读者初步了解它们的主要区别：



疾病 核心特征 典型躯体/行为表现 治疗首选

抑郁症

情绪

低落

持续≥2周的情绪低落，对几乎

所有活动失去兴趣和愉悦感，精

力被抽空

失眠或嗜睡、食欲改变、注意

力下降、自我评价低、有时出

现轻生念头

SSRI类抗抑郁药 +

CBT认知行为疗法

焦虑症

持续

担忧

过度的、不切实际的担忧，难以

控制，持续处于"高度戒备"状态

心慌、心悸、出汗、颤抖、肌

肉紧绷、坐立不安、头晕、呼

吸急促

SSRI类药物 + 正念

减压 + 暴露疗法

双相障

碍

情绪

波动

情绪在抑郁低谷与躁狂/轻躁狂高

峰之间剧烈交替，像情绪过山车

躁狂期：仅需3-4小时睡眠、思

维奔逸、冲动消费；抑郁期同

抑郁症

心境稳定剂（锂盐、

丙戊酸钠） + 心理治

疗

◆ 抑郁症 — 详细症状识别

情绪显著低落，持续两周以上且无法自行改善

对原本喜欢的活动完全失去兴趣（兴趣缺失）

睡眠障碍（早醒、入睡困难或嗜睡）

食欲显著改变（体重明显增加或减少）

疲劳感强烈、思维迟缓、注意力无法集中

感到无价值或过度内疚

反复出现想死或自杀的念头（须立即就医）

◆ 焦虑症 — 惊恐障碍的识别

焦虑症的一种特殊形式——惊恐障碍，表现为突然发作的强烈恐惧感，伴有明显躯体症状（如胸痛、濒死

感、窒息感），持续约10-20分钟。很多患者误以为是心脏病而反复就诊心内科，建议同时做心理评估。

◆ 双相障碍 — 最常被忽略的躁狂信号

睡眠需求骤减（只睡3-4小时却感觉精力充沛）

言语量和语速明显增加，话多停不下来

思维奔涌，一个想法接着一个想法（思维奔逸）

做出平时不会做的冲动决定（大额消费、冒险投资等）

与平时性格明显不同的兴奋感或易怒感

⚠️ 重要警示：双相障碍误诊率极高



双相障碍的抑郁期极易被误诊为单相抑郁症。若按抑郁症治疗效果不佳，或用药后出现异常兴奋、烦躁、

睡眠骤减等情况，应立即反馈医生，重新评估是否存在双相障碍的可能。

对双相障碍患者单独使用抗抑郁药，可能诱发躁狂发作，加重病情，必须在医生严密监控下进行。

三、其他需要了解的心理健康知识

心身疾病：高血压、胃溃疡、冠心病等躯体疾病与心理因素密切相关，治疗需同步关注心理状态。长期

负面情绪会降低免疫力，增加多种慢性病风险。

疑病症：反复怀疑自己有病但医学检查正常，这可能是心理疾病的表现，需主动寻求心理评估。

儿童抑郁症：儿童抑郁往往表现为易怒、成绩下降、拒绝上学，而非成人的"情绪低落"，家长应予以重

视。

间接创伤：急救人员、医护人员等反复接触创伤事件的群体，同样面临间接心理创伤风险，需定期疏

导。

自杀预警：约80%的自杀者事先有过消极言语（如"活着没意思""大家没了我会更好"），发现这类信号

须立即关注并寻求专业帮助。

🛡️ 第二部分：预防篇  — 三级防线，守护心理健康

一级

增进健康预防

面向全体人群，通过健康促进降

低发病风险，增强心理韧性

二级

早期识别干预

早发现、早诊断、早治疗，减少

疾病的严重程度和致残率

三级

规范治疗康复

对已确诊患者，减轻症状、维持

功能、防止复发

一级预防：增进心理健康，降低发病风险

◆ 青少年群体

家庭环境是根基：减少父母争吵、避免体罚（打骂会造成长期心理创伤），营造温暖稳定的家庭氛围

童年压力影响一生：早期创伤可造成脑损伤，增加成年后不良行为和心理问题风险

运动促进大脑发育：规律运动增强神经连接，提升学习效率与情绪调节能力

预防开学焦虑：节假日结束前提前调整作息，制定合理的近期学习计划，主动参与社交



◆ 成年人群体

规律作息与充足睡眠：睡眠是情绪稳定的生理基础，每晚7-9小时高质量睡眠至关重要

保持社交连接：维系良好的人际关系是抵御心理疾病最重要的保护因素之一

均衡饮食、适量运动：身体健康与心理健康相互促进，形成良性循环

理性对待网络心理测评：网上自评量表仅供参考，不能替代专业诊断，发现异常应就医

情绪识别练习：练习识别自己的情绪（如"我现在感到焦虑"），是情绪管理的第一步

◆ 老年人群体

积极参与社交活动：社交可活化大脑、减缓脑萎缩，配合运动和持续学习预防老年痴呆

培养兴趣爱好：延续生命意义感，预防退休后的抑郁和孤独感

子女多关心陪伴：增加陪伴与沟通，家庭支持是老年心理健康的重要保护因素

接纳身体变化：以平和心态面对老龄化带来的变化，建立新的生活节奏

二级预防：早期识别，尽早干预

二级预防的核心是"早发现、早诊断、早治疗"，减少疾病的严重程度和致残率：

识别早期信号：情绪持续低落超过两周、睡眠明显改变、对日常事物失去兴趣等，均需引起警觉

慢性压力同样危险：日常持续的低度压力（如长期工作焦虑），其危害不亚于突发性创伤

关注高风险职业：急救人员、医护人员、社会工作者等高暴露人群，应定期进行心理健康筛查

主动寻求评估：发现问题不要拖延，及时前往医院心理科或精神科进行专业评估

💡 何时应当寻求专业帮助？

情绪问题持续两周以上，且影响到工作、学习或社交功能

出现伤害自己或他人的念头（任何程度均须重视）

躯体不适反复检查却找不到器质性原因

曾有过自杀尝试（高风险人群，需立即评估）

感到无法依靠自己的力量走出困境

求助渠道：全国心理援助热线 12356 | 当地医院精神科/心理科

三级预防：规范治疗，防止复发

◆ 药物治疗原则



抑郁症/焦虑症：通常首选SSRI类药物（如舍曲林、氟西汀），需在医生指导下服用，切勿自行停药

双相障碍：以心境稳定剂（碳酸锂、丙戊酸钠）为治疗基础，在医生严密监控下用药

核心原则：遵医嘱服药、定期复诊——擅自停药是导致复发最常见的原因之一

◆ 心理治疗方案

认知行为疗法（CBT）：帮助识别并调整负面思维模式，对抑郁症和焦虑症效果明确

正念减压（MBSR）：系统训练当下觉察能力，有效缓解焦虑水平

家庭聚焦疗法：适用于双相障碍患者及其家属，共同学习识别复发先兆

◆ 康复期生活管理

保持规律作息（双相障碍患者尤其重要，作息紊乱可能直接触发发作）

记录"情绪日记"，监测睡眠和情绪波动，及时发现复发先兆

避免饮酒、限制咖啡因摄入

定期复诊，保持与主治医生的良好沟通

🌿 第三部分：调适篇  — 六大工具，日常维护心理健康

心理调适不只是患病后的"亡羊补牢"，更应是每个人的日常必修课。以下六大工具经过科学验证，适合普

通大众在生活中灵活运用：

🧘

正念呼吸

每天5~10分钟深腹式呼吸（吸气4秒→屏气2秒→呼

气6秒），激活副交感神经，有效降低即时焦虑水平

🏃

有氧运动

每周3次、每次30分钟的有氧运动（如快走、慢跑、

游泳），促进内啡肽分泌，改善情绪调节，效果媲美

轻度抗抑郁药

📓

情绪日记

每天记录情绪变化与触发事件，帮助识别情绪规律，

增强自我觉察能力，也是复发预警的有效工具

👥

社交连接

保持与亲友的定期联系；对老年人而言，社交活动还

可活化大脑，减缓认知衰退



😴

睡眠卫生

固定睡眠时间、睡前1小时远离屏幕、保持卧室昏暗

凉爽，改善睡眠质量是情绪管理的基础

🎨

创意表达

绘画、写作、音乐等创意活动帮助情绪释放，提供非

语言的宣泄出口，适合不擅长直接表达情绪的人

深度解析：情绪管理的四步法

专家推荐的情绪管理四步法，适用于日常情绪波动的即时调节：

①

识别情绪

自问"我现在感受是什

么？"为情绪命名（焦虑/

悲伤/愤怒）

②

理解需求

自问"我真正需要的是什

么？"找到情绪背后的深

层需求

③

放松身体

腹式呼吸：吸气4秒→屏

气2秒→呼气6秒，释放躯

体紧张

④

表达情绪

用绘画、写日记或向信任

的人倾诉，将情绪外化表

达

特殊情境下的调适建议

◆ 应对"开学 / 开工焦虑"

节假日结束前三天开始逐步调整作息，避免睡眠时间的骤变

制定清晰可执行的近期计划，避免"一切都要从头开始"的心理压迫感

允许自己有1~2周的适应期，不必强迫立即达到高效状态

◆ 应对网络信息焦虑

设定每天查阅新闻的固定时间窗口（如15-30分钟），避免持续刷新造成的焦虑积累

只关注权威机构发布的信息，减少情绪性、耸人听闻内容的暴露

如发现自己无法控制刷手机的冲动，可进行"数字排毒"——固定时段关闭手机通知

◆ 老年人特别关注

接受身体机能变化，用新的视角寻找生活意义感

主动参与社区活动，不因退休而自我孤立



若情绪问题被轻描淡写为"老了都这样"，应积极倡导就医评估

🌟 结语：心理健康，是一场终身的温柔修行

心理健康不是目的地，而是一段持续的旅程。在这段旅程中，我们需要：

了解自己：学会识别情绪变化，不忽视内心的求助信号

接纳自己：心理问题不是软弱，寻求帮助是勇敢的选择

关爱他人：给身边心理困扰的人不评判的倾听和陪伴

信任科学：遵从专业建议、配合规范治疗，绝大多数心理疾病都可以有效控

制

愿每一个人都能在关爱中找到内心的平静，在理解中获得康复的力量。

📞 全国心理援助热线

当您或身边的人需要帮助时，请拨打以下热线

12356

全国心理援助热线

⚡ 如情绪危机严重，请立即前往专业医疗机构

泰安市第二人民医院（市精神病医院 市安康医院） 泰安市长城路11号 8880120

医院心理健康服务中心 泰安市长城路2号（医院南邻）8089766

本文综合整理自：国家卫生健康委官网等权威来源

仅供科普参考，不构成诊断建议


