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　 　 产后焦虑是以持续性紧张、担心、恐惧或发作

性惊恐为特征的一种情绪障碍,常伴有植物神经系

统症状和运动不安等行为特征,其患病率为 13% ~
40%[1-2] 。 产后焦虑可能会使得产妇难以较好地适

应其母亲角色,并且可能引发产后抑郁症、产妇反

应能力降低及婴儿行为问题等诸多不良后果[3] 。
有研究证实,产后焦虑与母亲依恋的降低[4] 、婴儿

喂养障碍[5] 、婴儿情绪以及儿童的社会性认知和发

展[6]等因素密切相关。 本病发病机制尚未明确,其
病症大多亦未得到正确的诊断或治疗。 目前,临床

上治疗产后焦虑的方法包括药物疗法(如西药、中
药治疗等)和非药物疗法(如音乐疗法、心理疗法、
中医外治等),且药物疗法居于主导地位。 但药物

疗法存在药物依赖风险、毒副作用、药物相互作用

以及药物通过母乳传播给婴儿等问题[3] 。 相较而

言,非药物疗法更易于被产妇所接受,因此在产后

焦虑症的治疗中更具发展前景。 然而,目前国内外

对非药物疗法治疗产后焦虑症的相关研究尚不充

分,非药物疗法仍无法取代药物疗法的主流地位。
为了解产后焦虑症各种治疗方式的现状,拓展其临

床治疗的新思路,本文将产后焦虑症治疗方法相关

的研究进展综述如下。
1　 发病机制

　 　 因长期关注度不足,产后焦虑症的发病机制目

前仍未形成共识。 根据现有研究,可将产后焦虑相

关的危险因素分为四类,包括人口因素、分娩经历、
社会支持以及精神和心理问题史[1] 。 具体而言,人

口因素相关的产后焦虑风险因素包括年轻母亲、接
受更多教育和就业等[7] ;分娩经历相关的风险因素

包括初产、剖腹产、分娩过程中害怕分娩和死亡、分
娩过程缺乏控制、对分娩缺乏自信、对分娩人员缺

乏信心、早产和育儿压力等[1] ;社会支持问题相关

的风险因素则包括缺乏家庭支持、婚姻 / 家庭冲突

和社会健康问题等[7-9] ;而精神病史问题相关的风

险因素包括产前抑郁和产前焦虑以及产前抑郁 / 焦
虑共病等。 其他心理问题相关的风险因素还包括

难以识别和描述感受、应对不当、自责和否认现

实[1] 。 虽然具体的发病机制尚不清楚,但许多学者

认为内分泌的改变是产生焦虑情绪的生物学基

础[10] 。 有研究表明,产后焦虑症的发生可能与产妇

体内催产素或孕酮水平的降低有关[11-12] ,或与产妇

的人体免疫过程相关[13] 。
中医学并无“产后焦虑症”和“焦虑症”之名,但

根据临床表现和特征,可将其归为神志病的范畴,
其症与“郁病”“惊悸”“怔忡” “失眠” “善忘” “百合

病”“奔豚” “灯笼病”等相似[14] 。 焦虑症多为体质

虚损,情志内伤,外邪侵袭所致,病位在心、肺、脾、
肾、胆等处;病机以痰热、阴虚火旺、气郁居多[15] 。
因此,有学者认为产后焦虑的病因病机为脏腑功能

失调,肾虚精亏,气机不畅,脑神失养或产后肝失血

养,失于条达,气郁日久,气血痰火[16] 。
2　 药物疗法

2. 1　 西药治疗　 药物治疗是西医治疗焦虑症的首

选方法。 临床上对产后焦虑症的用药并未与其他
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焦虑症作区分。 目前,临床上常用的抗焦虑症药物

包括三环类抗抑郁药、选择性五羟色胺再摄取抑制

剂(SSRIS)、选择性五羟色胺去甲肾上腺素再摄取

抑制剂( SSNRI)、可逆性单胺氧化酶 A 抑制剂、不
可逆性单胺氧化酶抑制剂、苯二氮卓类药物、5 -
HT1A 拮抗剂丁螺环酮、抗组胺药、巴比妥类、神经

阻滞剂、β 阻滞剂、抗惊厥药等[17-18] 。 临床研究证

实,抗焦虑药的应用对治疗焦虑症疗效确切,但每

种抗焦虑药都有其优势和劣势,如存在一些不良反

应及恶心、便秘等毒副作用[17,19] ,需要临床医师根

据患者的实际情况有所侧重[20] 。
2. 2　 中药复方治疗 　 研究证实,中药治疗焦虑症

疗效显著[21-23] ,且毒副作用较少,安全性较高。 中

医学认为焦虑症属本虚标实、虚实夹杂之证。 本虚

以肾精亏虚、心脾两虚、心胆气虚为主;标实以肝郁

气滞、痰浊、血瘀为主。 因此治疗当注意辨别阴阳

虚实,注重虚实兼顾之大法,实证予以理气开郁,或
兼活血、清热、化痰、祛湿;虚证则予以养心、健脾、
滋肝、补肾。 对于肝郁化火证,以清肝泻火、理气畅

中为治法,予以丹栀逍遥散加减治疗;瘀血内阻证,
则以活血化瘀、理气通络为治法,予以血府逐瘀汤

加减治疗;痰火扰心证,则以清热涤痰、宁心安神为

治法,予以黄连温胆汤加减治疗;心脾两虚证,则以

益血健脾、宁心解虑为治法,予以归脾汤加减治疗;
心胆气虚证,则以镇惊定志、宁心安神为治法,予以

安神定志丸加减治疗;心肾不交证,则以滋阴清心、
养脑安神为治法,予以交泰丸加减治疗;肾虚肝郁

证,则以益肾调气、解郁安神为治法,予以解忧安虑

方加减治疗[14] 。
虽然药物疗法是目前治疗焦虑症的主导方法,

但鉴于产妇人群的特殊性,药物的各种毒副作用及

药物的母乳传播等问题会给产妇及婴儿的身体健

康带来较大风险。 因此,对于产后焦虑症的治疗,
药物疗法存在一定的局限性。
3　 非药物疗法

　 　 随着全社会对产后焦虑症认识的加深和重视

程度的提高,使用非药物疗法治疗产后焦虑症越来

越受到人们的关注。 治疗产后焦虑症目前常用的

非药物疗法包括心理疗法[24-26] 、音乐疗法[3,27] 和中

医外治疗法[24,28]等。
3. 1　 心理疗法　 心理疗法因其具有明显的安全性

和可实施性,在产后焦虑抑郁的干预方面一直备受

关注。 治疗焦虑症可使用的心理疗法有多种,其中

以认知行为治疗和森田疗法的使用最为普遍也最

受认可[19,29] 。 心理疗法已经在多年的实践中证明

了其治疗产后焦虑症的确切疗效,但其在做临床循

证方面有一定的困难,并且流派众多,方法各异,治
疗效果也受到治疗师治疗方式的直接影响[19] 。 心

理疗法中明显的主观性和心理咨询专业性,决定了

其难以取代药物疗法而无法成为治疗产后焦虑症

的主流。
3. 2　 音乐疗法　 音乐疗法因其简单便捷的特点在

产后焦虑症的治疗中受到越来越多的关注。 科学

的音乐治疗方法和手段不仅限于音乐聆听,还包括

接受式音乐、再创造式音乐、即兴演奏式音乐治疗

等音乐治疗方法[30] 。 但当前的音乐治疗还很难达

到上述要求。 目前采用音乐疗法干预产后焦虑症

的方法基本仅限于音乐聆听,即音乐欣赏,并未介

入实质意义上的音乐治疗方法和技术,这是孕产妇

音乐治疗临床实践的硬伤。 因此,音乐疗法目前一

般多作为辅助疗法,配合药物或非药物治疗,以巩

固或增强治疗效果,提升患者的生活质量[29] 。 有研

究表明,基于中医学理论的五行音乐疗法能够显著

改善孕产妇围产期的焦虑、抑郁状态[10] 。 五行音乐

疗法是音乐疗法和中医学理论的有效结合,可为音

乐疗法治疗产后焦虑症提供更多的理论支持,值得

进一步推广和研究。
3. 3　 中医外治疗法 　 随着临床应用和研究的增

多,中医特色外治疗法在治疗焦虑症特别是产后焦

虑症方面的优势越来越显著。 诸多研究证实,针

灸、推拿等中医特色外治法在治疗焦虑症方面与西

药具有同等甚至更优的疗效,并具有更小的毒副作

用[29,31] 。 潘芬华等[32]采用针灸治疗产后焦虑症的

总有效率为 80%,与药物组接近;姜铮[33] 应用手法

推拿治疗 100
 

例焦虑症患者,总有效率高达 90%。
除常用的针灸和推拿疗法外,耳穴压豆疗法、穴位

注射疗法、穴位埋线疗法、磁穴疗法、灸法疗法等也

可用于焦虑症的治疗[34-36] 。 此外,穴位贴敷[37-38] 、
中药足浴[39-40]等也被证明对产后焦虑症治疗有确

切疗效。 值得注意的是,相比针灸、推拿在地点和

专业性等方面对施治者有要求,穴位贴敷、中药药

浴等方式显得更加简单方便, 因而也更具推广

前景。
目前,关于中医外治疗法治疗产后焦虑症的系
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统研究有限,这可能与国内对产后焦虑症的重视较

晚有关。 相较音乐疗法等普适性治疗方法,中医外

治疗法的治疗手段更加多样,可以“因人施治”,效
果也更显著,是产后焦虑症治疗中一个待开发的宝

库,亟待系统研究和进一步探索。
4　 小结和展望

　 　 产后焦虑症严重威胁产妇及婴儿的身心健康,
需要得到更多的关注。 药物疗法是目前治疗产后

焦虑症的主流方法,包括使用抗焦虑、抑郁类西药

和中药复方进行治疗。 但因无法避免药物的各种

毒副作用、相互作用以及通过母乳传播给婴儿等问

题,同时药物疗法也容易引起产妇及家属的担忧。
鉴于产妇的特点,非药物疗法更适用于产后焦虑症

的治疗。 其中,心理疗法因为自身明显的主观性和

心理咨询的专业性特点而难以进行全面推广,无法

取代药物治疗的主流地位;而音乐疗法则因为系统

研究的不足目前只能居于辅助地位。 相较而言,中
医特色外治疗法具有系统的理论、多样的手段和显

著的疗效,最有可能取代药物疗法成为产后焦虑症

的主流治法。 常用于治疗产后焦虑症的中医外治

疗法包括针灸疗法、推拿疗法、耳穴压豆疗法、穴位

注射疗法、穴位埋线疗法、磁穴疗法、穴位贴敷及中

药足浴等。 然而,因为目前关于中医特色外治疗法

治疗产后焦虑症的相关研究和系统疗效评价严重

匮乏,采用中医特色外治疗法治疗产后焦虑症并未

得到很好的应用和推广,要实现其广泛应用,需要

更多系统和深入的研究。
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