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权威一周心理与精神卫生科普速览
覆盖个人 · 家庭（家长） · 教师（学生群体） · 社会四个层面

本周(6月16–23日)恰逢高考出分、中考季与暑期衔接，权威媒体与机构密集发布心理与精神卫生科普：国家

卫健委、教育部、人民日报、新华社、央视、《心理中国》(中国网)、中国睡眠研究会、中华医学会心身医学

分会、北京安定医院/回龙观医院、各地卫健委等围绕考后调适、青少年抑郁与双相早识别、家长沟通、危机

干预、社会心理服务等给出权威建议。本文按"个人 / 家庭 / 教师 / 社会"四类读者整理，方便不同人群直接

对照行动。

本文导览

1. 本周科普热点一句话速览

2. 个人层面：识别、调适与求助

3. 家庭（家长）层面：考后与日常沟通

4. 教师（学生群体）层面：识别、转介与自我关怀

5. 社会层面：体系建设、社区康复与热线服务

6. 如需帮助——权威热线与就诊指引

1. 本周科普热点速览

考后心理 人民日报健康客户端、《心理中国》(中国网)、新华社等多家媒体集中推送"高考后心理调适指

南"，强调"软着陆"和避免立刻追问成绩。来源：人民日报健康客户端、psy.china.com.cn、新华网

青少年抑郁 央广网、中华医学会心身医学分会等持续科普"青少年抑郁不是叛逆"，强调早识别与科学就

医。来源：央广网、中华医学会心身医学分会

社会心理服务 《健全社会心理服务体系和危机干预机制实施方案》由25部门联合印发满月，民政部、财

政部公示2026年精神障碍社区康复服务融合行动项目入选地区。来源：国家卫健委、民政部官网、新华社

12356热线 全国统一心理援助热线"12356"持续完善，省级二级热线招募志愿者，危机干预案例公开。来

源：国家卫健委、上海市卫健委、人民日报海外版

老年认知 国家卫健委发布2026年全国老年健康宣传周通知，老年痴呆、抑郁与认知障碍预防成为重点议

题。来源：国家卫健委、皖西日报

2. 个人层面：识别、调适与求助



2.1 持续两周以上的情绪低落，要警惕抑郁信号

权威机构反复提示：抑郁不是"矫情"也不是"想开点"就能解决。当情绪低落、兴趣减退、精力下降、注意力

涣散、自我评价降低、反复出现"活着没意思"等想法，并持续两周以上、影响工作学习或人际时，应视为需

要专业评估的信号。

国家健康科普专家库专家、中华医学会心身医学分会主委、东南大学附属中大医院心身医学科主任袁勇

贵教授在《心理中国》(中国网)近期科普中强调：考后若出现持续失眠、食欲改变、回避社交、反复自

责，应及时到精神(心理)科就诊评估。

国家心理健康与精神卫生防治中心(NCMHC)建议：把"是否影响功能"作为是否就医的核心标准——情绪

困扰让你无法上学、上班、照顾自己，就不要"再等等看"。

2.2 焦虑的"信号-应对-升级"三步法

1. 信号：心跳加快、胸闷手抖、脑子不停转、入睡困难、易怒、对小事过度担忧。

2. 自助应对：腹式呼吸(4-7-8)、"5-4-3-2-1"感官着陆、限制摄入刺激性内容、保持规律作息和30分钟有

氧运动。

3. 升级就医：每周多次发作、出现惊恐发作(濒死感)、影响生活工作，或自行调节两周无缓解，建议到精

神/心理科或心身医学科就诊。

参考：央视新闻《令人身心俱疲的焦虑，该如何化解｜科普时间》、国家卫健委"健康中国"科普栏目。

2.3 睡眠是精神健康的"晴雨表"

《2026中国睡眠健康研究白皮书》(中国睡眠研究会发布)指出，我国居民夜间平均睡眠时长仍不理想；连续

两周入睡困难、早醒、白天嗜睡、情绪随缺睡明显波动，需要排查焦虑/抑郁等情绪障碍，而非仅当作"睡不

着"自行用药。

来源：搜狐(中国睡眠研究会发布稿)、MSN、健康中国。

3. 家庭（家长）层面：考后与日常沟通

3.1 高考后的"空档期"，家长先稳住自己

2026年高考已落下帷幕，人民日报健康客户端、《心理中国》(中国网)、新华社、各地党报近日集中刊

发"考后心理调适指南"，核心建议高度一致：

不在出分前反复追问。"考得怎么样""能上什么学校"会把孩子的紧绷"反刍"成新的焦虑。

允许孩子先"躺平"几天。高考后的疲惫、空虚、反应迟钝是正常的过渡反应，1–2周内通常会自行

缓解。

重建日常节律。和孩子一起恢复三餐、睡眠和轻度运动，把"无所事事"逐步过渡到"想做点什么"。



共同面对结果。出分后，无论结果如何，先倾听、再讨论方案，避免"早知道……"式的反事实归

因。

来源：人民日报健康客户端、《心理中国》(中国网)6月10日"致高考考生和家长的心理调适指南"、北方新报6月12日"高考后考生和

家长如何进行心理调适"、中山日报6月9日"考后心理调节指南"。

3.2 青少年双相情感障碍：早识别是最大的保护

央广网、健康中国等近期援引《2025年国民心理健康发展报告》数据：双相情感障碍的首发年龄高峰集中

在15–25岁，约70%的患者在20岁前出现首次情绪发作。"时而通宵亢奋、挥霍/冲动，时而长时间低落、拒

绝上学"——这往往不是"叛逆"，而是需要专业评估的疾病信号。

家长要留意的"红旗信号"：

情绪或精力在数天到数周内剧烈摆动，且与现实事件不匹配；

睡眠需求骤减却仍精力"爆棚"，或明显早醒；

成绩、人际突然两极化（短期"超常"后又断崖下降）；

言语变快、想法跳跃、花钱/冒险行为突然增多；

同时或交替出现抑郁期：自责、拒学、自伤念头。

出现以上情况，请尽快到精神(心理)科或儿童青少年精神专科就诊，避免单纯"思想教育"或延误就

医。

来源：央广网《不是叛逆不是矫情！青少年双相障碍，早识别才是真守护》、中华医学会心身医学分会、百度健康等专业平台整理。

3.3 日常沟通：三句少说，三句多说

少说："你怎么这么矫情""别人都没事就你事多""考不上你就完了"。

多说："我注意到你最近……(具体行为)，你愿意说说吗？""不管结果怎样，家人会一起面对。""需要的

话，我们一起去找专业老师聊聊。"

做：保持可预期的陪伴时间；保留孩子独处空间；避免在情绪激动时讲道理；遇到自伤/自杀信号立即拨

打12356或就近精神专科急诊。

4. 教师（学生群体）层面：识别、转介与自我关怀

4.1 教育部"十条措施"在本周学校落地：两个关键词

《进一步加强中小学生心理健康工作十条措施》(教育部办公厅2025年印发)在本周成为各地中小学暑期前工

作部署的重点。其中与一线教师最相关的两个关键词：



"全员识别，分级干预"：班主任、心理教师、学科教师共同识别，辅导员—心理教师—校外精神专科—

家庭四级联动；

"身心协同"：落实"体育每天2小时"、保障充足睡眠、规范化管理手机/网络使用，把心理健康融入日常

教育。

来源：教育部官网 moe.gov.cn、新华网"教育部发布10条措施"、教育部基础教育司答记者问。

4.2 校园常见心理危机信号清单（教师版）

连续缺勤/迟到，或突然频繁请假；

成绩、人际、情绪在短期内断崖式变化；

反复出现自伤痕迹(手臂、腿部)或谈论自伤/死亡；

突然送人珍贵物品、告别式语言、"我消失以后……"；

同伴反馈其"最近很不对劲"。

处理原则：倾听不评判 → 陪伴不离开 → 同步告知心理教师/年级组长 → 必要时由学校启动家校—专

业机构三方联动；不自以为是"在做思想工作"而独自承担。

4.3 学生自己：自助小工具

情绪温度计：每天给情绪 0–10 打分，连续低于3或高于8，提示需要主动求助。

3-3-3着陆：说出3样看到、3样听到、3样身体能感受到的事物——用于焦虑发作或情绪失控时快速回到

当下。

建立"求助清单"：事先写下3位可信任的人(老师/家长/朋友)和2条求助渠道(12356、学校心理中心)，在

情绪平稳时存好备用。

暑期安全：规律作息、限制屏幕时间、坚持一项运动、保留一项社交活动——四项中至少坚持两项，可

显著降低暑期抑郁/焦虑波动风险。

5. 社会层面：体系建设、社区康复与热线服务

5.1 "儿科和精神卫生服务年(2025–2027)"持续推进

国家卫健委等部门印发的《"儿科和精神卫生服务年"行动方案(2025–2027年)》明确：加强精神卫生服务体

系建设、提升基层精神卫生服务水平、心理健康服务向社区延伸、加大精神疾病预防和早期干预力度。本周

多家权威媒体复盘年中进展。

来源：国家卫健委官网 nhc.gov.cn、新华网2025年世界精神卫生日报道、人民日报海外版。

5.2 25部门联合方案：把心理服务织进社区



2026年4月，国家卫健委联合中央社会工作部、中央政法委、教育部等25个部门印发《健全社会心理服务体

系和危机干预机制实施方案》，提出"全人群、全周期、全过程"的服务框架。本周多地卫健、政法、教育、

民政部门联合发布落地举措：

完善"市—县—街道(乡镇)—村(社区)"四级社会心理服务平台；

推进学校、机关、企事业单位设立心理服务站点；

强化心理危机干预和心理援助工作，重点覆盖青少年、孕产妇、老年人、职业群体和突发事件受影响人

群。

来源：国家卫健委、新华社、各地卫健委官网。

5.3 精神障碍社区康复：2026年项目名单公示

民政部办公厅、财政部办公厅近日公示《2026年精神障碍社区康复服务融合行动项目拟入选地区名单》，

通过中央专项彩票公益金支持，把医院治疗后的"康复—回归"环节落到社区和家庭，让患者在熟悉的社区环

境中恢复生活、社交和职业功能。

来源：民政部官网、各地民政部门、新华财经/新浪财经6月2日报道。

5.4 老年心理与认知：2026年老年健康宣传周即将启动

国家卫健委近日发布《关于组织开展2026年全国老年健康宣传周活动的通知》，要求各地在6月中下旬以老

年合理用药、老年心理关爱、认知障碍预防干预等为重点开展科普。专家提示：

记忆力下降、情绪低落、兴趣减退、失眠在老年人中常被忽视，不是"老了就这样"，应到精神/神经/记

忆门诊评估；

轻度认知障碍(MCI)是阿尔茨海默病干预的"黄金窗口"，规范治疗+认知训练+家庭支持可显著延缓进

展；

65岁以上人群应每年做一次认知与情绪筛查(可结合基本公共卫生服务)。

来源：国家卫健委老年健康司、2025版《中国阿尔茨海默病痴呆诊疗指南》、《应对老年期痴呆国家行动计划》。

6. 如需帮助——权威热线与就诊指引

如果本人或身边人出现：明确/反复出现的自伤、自杀想法或行为；或突然的极端情绪、行为改变，

请立即：

1. 拨打 12356 全国统一心理援助热线(24小时，与省级热线并轨)；

2. 就近前往 精神(心理)专科医院 或综合医院精神/心理科急诊；

3. 紧急情况下直接拨打 120 并告知"疑似心理危机"。



常规心理援助与就诊资源

12356 全国统一心理援助热线(国家卫健委设置，2025年5月1日前各省份与"12356"并轨运行，24小

时)。

就诊科室提示

成人抑郁、焦虑、双相、精神分裂等：精神(心理)科 / 心身医学科 / 临床心理科；

14岁以下儿童青少年：儿童青少年精神专科或综合医院儿保科发育行为门诊；

老年记忆下降、情绪障碍：记忆门诊 / 神经内科 / 老年精神医学科；

睡眠障碍持续≥1个月：睡眠医学科或精神/心理科。

说明：本文为科普汇总，不构成诊疗建议。如症状持续或加重，请前往医疗机构就诊。本文素材来源于2026年6月16日–6月23日公

开报道与权威机构发布内容；如需引用，请以原始发布机构最新版为准。

主要参考来源：国家卫生健康委员会、教育部、人民日报健康客户端、人民日报海外版、新华社/新华网、央广网、央视新闻、健康

中国、《心理中国》(中国网)、中华医学会心身医学分会、中国睡眠研究会、各地卫健委与民政部门等。
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