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小玲是一位剛生完第一胎的產婦，在

生完小孩的第一週天天哭，她說 : 我看

到孩子哭，我也跟著他哭；每天早上一

睜開眼，也哭，就是會有一種很無助的

感覺突然襲捲心頭，覺得自己很無能，

為什麼孩子餵飽了，尿布也換了，自己

全身虛脫， 睡眠不足還抱著他搖呀搖

的，他仍是哭個不停？到底是有什麼問

題 ?」

身心內外大變化  新手媽媽亂陣腳

像小玲這樣的情況，相信有些媽媽並

不陌生，尤其初為人母者更是心有戚戚

焉，其實這樣的狀況就是所謂的「產後

憂鬱症」。女性在剛生產完之後，身體

正經歷一項重大的改變，此時荷爾蒙處

於一種失調狀態。一般而言，虛弱的身

體又要同時擔負起哺育新生兒的責任，

身兼數職扮演不同的角色對初產婦是莫

大的挑戰，如果再加上對自己遲遲尚未

恢愎的體形缺乏自信，情緒低下的狀況

便油然而生了。

事實上由於產前產後內外在環境、心

理生理現象的大改變，往往令產婦手足

無措，猶如「新手上路」亂了陣腳，龐

大的壓力紛至沓來，終至承受不住而表

現出了病態。

根據統計，約有百分之八十的產婦

在生產完十天內都會有產後情緒低落的

狀況，其中約有一成五的產婦在產後一

到三個月會有產後憂鬱症，嚴重者會憂

鬱到想自殺。而曾經患過產後憂鬱症的

產婦，下一胎有五成的復發率。百分之

十五的產婦在分娩後一個月間發生「產

後憂鬱症」，甚至延至產後六到九個月

內，少部分在生產後一年內發生。這些

產婦不只憂鬱，還可能天天失眠、毫無

緣由的罪惡感，經常有自殺念頭，長期

影響到親子關係，對小孩可能會有行為

及認知異常的不良影響，也會影響家庭

中其他成員的心智健康。長久下來，會

降低婦女的工作能力，影響社會經濟。

而餵母乳的產婦，血液中有較高的泌乳

素濃度，出現憂鬱指數較低。

產後

不憂鬱
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家人做後盾  產後放輕鬆

治療方面，可多給病人鼓勵，建議產

婦做一些休閒活動，如果有逐漸惡化趨

勢，擔心造成小貝比的傷害，則需請憂

鬱的媽媽做一個精神科的諮商，以確保

母子健康。而家人的扶持也是重要的，

尤需促其卸下照顧嬰兒的重責大任，鼓

勵她多與其他產後婦女接觸溝通，以使

其行為步入正軌。抗憂鬱藥物及精神科

諮商也是不可少的，如果病人有傷害自

己或嬰兒的可能性時，則需嚴密監督，

甚至住院觀察。

產後憂鬱症的發生率雖然高，但只要

把握以下原則，小心處置是可以預防且

能完全治癒的。

1.  由於先天和後天種種因素影響，需要

在情緒上做好自我照顧，才能減少憂

鬱症的發生。

2.  做好產前準備——包括生理、心理

上產前和產後的變化都要先能了解。

3.  早期發現及就醫治療——若媽媽產

後發現自己長期沮喪、心情不穩

定，不要介意向外界求援，或家人

發現家裡的產婦有產後憂鬱症狀，

且情況越來越嚴重，也要趕緊帶至

醫療院所就醫。

4.  提供資源及心理支持——家人多協

助分攤照顧幼兒以及家事的負擔，

給予媽媽鼓勵，若憂鬱症狀一直未

改善，可洽熟悉的醫療院所或各縣

市心理衛生中心尋求協助。

產後憂鬱症並不可怕，只要好好預

防，身邊的家人適當的提供支持，遠

離產後憂鬱症，做個快樂的媽媽，絕

非難事。而有了快樂的媽媽，才有健

康的家庭，才能快樂的迎接新生命，

盡情體驗人生的美好。

產後情緒低落 產後憂鬱症

盛行率 百分之八十 百分之十五

開始時間 產後二至三天
通常在產後一個月內發生；少

部份再生產後一年內發生

持續時間 小於十天 超過兩週

日常生活功能 輕微影響 嚴重影響，甚至無法照顧小孩

症狀
情緒起伏、失眠、緊張、對事

物過於敏感、容易掉眼淚

失眠、罪惡感、傷害新生兒的

強迫性意念

自殺意圖 無 可能有


