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摘  要 

随着医学不断发展和进步，现代医学模式更多的关注孕妇的心理保健，而且越来越受到人们的重视。围

产期抑郁症病程比较长，产前抑郁使子宫收缩力受到影响，导致助产率和产后出血率显著增加，产后抑

郁对母乳喂养影响较大，对婴儿的身心健康、智力发展、情感健康有着巨大的影响，甚至对婴儿思维和

行为的发展产生巨大的负面影响。产后抑郁严重影响家庭关系和生活质量，本文对围产期抑郁病因及不

良影响进展研究做如下综述。 
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Abstract 
With the continuous development and progress of medicine, the modern model of medicine paid 
more attention to the mental health care of pregnant women, and more and more attention was 
paid to it. The course of perinatal depression is relatively long, antenatal depression makes ute-
rine contractility affected, leading to a significant increase in the rate of midwifery and postpar-
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tum haemorrhage, postpartum depression has a large effect on breastfeeding, has a huge impact 
on the physical and mental health, intellectual development, emotional health of infants, and even 
has a large negative effect on the development of infant thinking and behaviour. Postpartum de-
pression seriously affects family relationships and quality of life, in this paper, the research on the 
etiology of peripartum depression and the progress of adverse effects is summarized as follows. 
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1. 围产期抑郁概念 

围产期抑郁是指从怀孕开始到分娩后一年内发生的抑郁症，美国精神病学协会将围产期抑郁症归类

为一种重要抑郁症，围产期抑郁症病因尚不清楚，可能与遗传、心理、神经内分泌、妊娠、分娩和社会

因素有关[1] [2]。此外，经历重大精神创伤、有精神病史、得不到适当家庭和社会支助的妇女，也是产生

围产期抑郁疾病的重要因素[3]。围产期抑郁包括产前抑郁和产后抑郁。产前抑郁是妊娠期间发生，症状

为焦虑、烦躁、悲伤、自卑等，产前抑郁症状比较显著的时期是妊娠前 3 个月和分娩前 3 个月[4]。产后

抑郁症状表现为情绪低落、悲观叹气、无法解释的哭泣、思维迟缓、意志活动减退，产后抑郁较为常见

[5]。因此，医务工作者应尽早明确围产期抑郁症的病因和发病机制，对孕产妇尽早展开干预，预防发生

围产期抑郁症，保护母婴的身心健康。 

2. 围产期抑郁病因 

围产期抑郁症的病因可分为遗传层面、生理层面，心理层面和社会环境层面，四个层面的综合效应

是围产期抑郁症的病因，这些综合因素在身体中结合并起作用，是围产期抑郁症发生的重要原因。 

2.1. 遗传层面 

孕妇有抑郁症家族史，与产后抑郁症发生率较高有关，对于有产后抑郁症病史的女性产后抑郁症的

复发率在第二次怀孕和分娩期间高达 50%，而那些在过去有过严重抑郁症的人，发生产后抑郁的风险增

加 30%到 40% [6]。 

2.2. 生理层面 

生理层面是指各种不明原因导致出现头痛、胸闷、消化不良、便秘、皮肤瘙痒等不舒服症状，还可

能表现为性功能低下，类似的生理上找不到原因的东西，这也是抑郁症的表现。 

2.3. 心理层面 

心理层面是生活不愉快、家庭关系处理不当、工作压力大、与同事关系紧张等一些生活和工作中的

琐碎事情，均属于心里层面的原因。围产期抑郁患者多为内向型，心理承受能力较差，情绪不稳定的产

妇。此外，分娩前的对疼痛的惧怕、分娩过程中的旁切侧切、并发症等相关因素均与产后抑郁发生密切

相关。产前焦虑症状显著影响产后情绪。产前抑郁是产后抑郁的最强预测因素之一，产前焦虑的孕妇发

Open Access

https://doi.org/10.12677/acm.2021.112076
http://creativecommons.org/licenses/by/4.0/


闫真，高枫 
 

 

DOI: 10.12677/acm.2021.112076 535 临床医学进展 
 

生产后抑郁的可能性是正常产妇的 2.6 至 3 倍[7]。身体和生理激素水平的改变，导致孕妇在情绪上变得

非常敏感，特别是分娩时的心理压力和恐惧，产妇这种消极的精神状态持续发生，没有得到有效开导和

缓解，进而容易发生产后抑郁。 

2.4. 社会环境层面 

影响产后抑郁症发生的重要外部因素是包括家庭在内的社会因素，如社会支持、经济条件、人际关

系都能影响孕产妇的心理状态，对产后抑郁症的产生具有一定影响。产妇未能顺利分娩、新生儿不健康、

母乳不足等因素，使孕妇产后抑郁发生率显著增加。 

3. 围产期抑郁对孕妇和婴儿的影响 

3.1. 围产期抑郁对孕妇的影响 

产前抑郁的危害远远大于产后抑郁，产前抑郁严重者甚至做出伤害自己的行为，如自残、自杀等过

激行为。产后抑郁症若不及时有效的治疗，可因互动减少而影响母子之间的感情，甚至母子之间出现敌

对关系。 

3.2. 围产期抑郁对婴儿的影响 

如果怀孕前四到十周出现过度紧张，恐惧，抑郁等情况。可能引起胎儿腭裂唇裂。如果孕妈妈处于

精神状态突然改变的过程中，如因休克、恐惧、过度悲伤等原因引起的精神过度紧张，大脑皮层和内脏

器官失衡，导致循环系统紊乱，会出现胎盘脱离，严重时会引起胎儿死亡。孕妈妈情绪不安全，胎动次

数比平时多 3~4 次，使胎儿处于不安状态，这种情况下出生的胎儿一般会比正常婴儿轻一公斤左右。如

果怀孕后心情抑郁，且持续较长时间，会导致胎儿出生后出现身体功能障碍，消化系统容易紊乱。怀孕

期间的抑郁会在神经系统中产生不同的激素，这会通过母亲传递给婴儿，使婴儿期、儿童期的认知功能

低下、情绪易怒和行为失调。若母亲抑郁病症持续存在，可造成子代青春期行为异常、行为过激及精神

错乱。 
孕妇的负面情绪通过以下具体机制影响其后代：(1) 生物学假说：产前产妇焦虑可促进儿茶酚胺的释

放，引起母体血管收缩，减少胎儿血液供应，最终干扰中枢神经系统的正常发育；同样，孕妇应激状态

时可使孕妇和胎儿皮质醇水平升高，干扰下丘脑垂体轴的正常出生。(2) 心理社会假说：产妇焦虑在围产

期持续存在，焦虑产妇与其子女之间的互动和反应不同于非焦虑产妇。(3) 生物学–心理学–社会假说：

母体焦虑和应激引起的宫内生物学因素的变化可以通过随后的环境因素和发育过程得到强化。 

4. 总结 

围产期抑郁对孕妇以及胎儿身心影响都非常大，既不利于孕妇健康，更不利于胎儿健康成长，因此

孕妇要学会避免这种疾病的发生，遇到心情糟糕的时候要适当表达出来，不要自己压抑在心里，学会适

当调节压力[8]。如今，围产期抑郁症的病因仍然不明，国内外学者对围产期抑郁症的病因进行了大量的

研究，研究表明遗传、生理，心理和社会环境对其发生有显著影响[9]。近年来，关于低水平的 ω-3 不饱

和脂肪酸与围产期抑郁症之间关系的研究有所增加。心理因素在产后抑郁症病因中的作用也受到了相当

大的关注。以往的研究大多局限于单一因素的讨论，但对围产期抑郁症的研究从单一因素来看是片面的，

不能反映问题的本质，有必要进一步研究生化因素、社会心理和精神动力因素对围产期抑郁症的协同作

用[10]。国内研究应加强实验动物学领域的研究，在病理病因学领域取得突破，为进一步的临床研究提供

依据和参考。 
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综上所述，产后抑郁影响产妇身体健康、婚姻生活以及工作，也会危害婴儿身心健康，导致产后抑

郁的多种因素中，心理因素为主要因素，同时针对各种相关因素，需有效预防围产期抑郁症的发生。 
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