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精神分裂症是严重影响人类健康的精神疾病，在成年人口中

的终身患病率为1％左右，是常见的重性精神疾病之一，在住院

患者中居于首位。我国约有精神分裂症患者800多万。该病起病

往往较缓慢，病程多迁延，呈反复加重或恶化，较多患者最终出

现衰退和精神残疾，而部分患者经有效治疗可达到痊愈或基本痊

愈的状态。

精神分裂症的治疗目前存在很多障碍和误区。在患方：存在

病耻感，缺乏对疾病的认识能力(自知力)，不了解疾病前驱期与

复发的征象，不知道该病需要“全病程治疗”与维持治疗，不知

道该病一旦确诊就应该进行药物结合心理社会康复的全面治疗，

才能获得良好的预后，保持良好的社会功能。在医方：只注重药

物治疗，较少关注心理社会康复的作用，缺乏具有普及、实用且

有效的心理社会治疗方法。很多患者的亲属虽然知道心理社会干

预的良性作用，但无法在医疗机构获得这种治疗。因此，建立

一套综合治疗的模式和方法来克服患方和医方存在的障碍，使

所有的患者能够获得有效的综合治疗而达到消除症状与恢复社会

功能的双重目的显得十分必要。

前 言
P R E F A C E
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“全病程治疗”与“综合康复治疗”不仅强调控制急性期症

状，同时也非常强调对首发患者要预防复发和改善患者的社会功

能和预后，提高患者全病程干预治疗的依从性是关键，因此，在

药物治疗有效的基础上进行有效的心理社会康复治疗可以进一

步改善精神分裂症的不良结局。我们在完成了“十五”国家科

技攻关课题“精神分裂症治疗效果与结局的评估研究”基础上，

建立了一套用于精神分裂症患者的综合康复技术。该综合康复技

术的特点是：①针对性改善患者的自知力，减少病耻感；②认识

综合治疗中各种治疗的作用，达到疾病的全面康复；③综合干预

简便、实用、有效和能够普及；④经过140例患者为期1年的研

究，证实该综合干预治疗能改善患者的症状、降低复发率与再住

院率，提高药物治疗的依从性，增强患者的社会功能。本研究成

果已发表在国际最权威的专业杂志上，得到了国际精神病学界认

可。本书对精神分裂症综合康复干预技术进行简要介绍，并录制

成光盘，可提供给精神分裂症患者、家属及精神卫生工作者学习

使用，为精神分裂症患者提供一套简便、易行、安全、有效的综

合干预方法，让他们能够从中受益，有效地促进精神分裂症患者

早日、全面康复。

本书主要内容包括：①精神分裂症患者的精神健康教

育；②精神分裂症的家庭干预；③精神分裂症患者的技能训

练；④精神分裂症临床症状的认知行为治疗。

　　　　　　　　　　　　中南大学湘雅二医院

                                             赵靖平

                                                   

此为试读,需要完整PDF请访问: www.ertongbook.com
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精神分裂症患者的精神健康教育

PART1

第 一 篇

PART1
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精神分裂症是常见的重性精神疾病之一，估计全世界约有

1％的人群罹患此类疾病。导致精神分裂症发生的危险因素有遗

传、早期环境危害、社会心理因素等。尽管目前我们还没有明确

了解精神分裂症的发病原因，这并不妨碍通过合理的药物治疗，

使得患者的症状保持长期的缓解，生活和工作恢复正常。

精神分裂症的概念一、

分裂症是常见的重性精神疾病之一，估计全世界有1％的

人群罹患此类疾病。而“精神分裂症”这一术语是由瑞士医

学家在1911年首先创用，并沿用至今。精神分裂症是以基本

个性改变，思维、情感、行为的分裂，精神活动与环境的不

协调为主要表现的精神疾病。“精神分裂”指的是大脑的高

级功能的分裂、不协调，而不是指大脑的结构发生了分裂。

本病多在青壮年起病，病程迁延，缓慢进展，部分患者

会转入慢性状态，有发展为衰退的可能，他们一般无意识障

碍和智能障碍。

第一章　什么是精神分裂症

此为试读,需要完整PDF请访问: www.ertongbook.com
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精神分裂症的病因二、

近一个世纪以来，科学家为回答这一问题做出了巨大的努

力，尽管对于精神分裂症的确切发病原因尚未完全明了，但

也取得了阶段性的进展，并为进一步研究积累了许多有用的资

料。迄今为止，研究者们基本认同一个事实：精神分裂症是由

多种原因导致的精神疾病。有些因素与精神分裂症发病的风险

增高有关，其中有些是因果关系。总体而言，精神分裂症是由

于患者大脑功能紊乱导致了精神活动失去了正常情况下的协

调性。通常来讲，导致精神分裂症发生的危险因素有遗传、

早期环境危害、社会心理因素等，尽管目前我们还没有明确

了解精神分裂症的发病原因，这并不妨碍通过合理的药物治

疗，使患者的症状保持长期的缓解，生活和工作恢复正常。

（一）遗传因素

遗传因素在精神分裂症的发病中起重要作用。精神分裂

症患者亲属中精神分裂症患病率显著高于普通人群，而且，

血缘关系越近，患病率越高。

但并不是说精神分裂症的亲属就一定会得此病。也有许

多精神分裂症患者的亲属并没有精神分裂症。因此有人假设精

神分裂症是一种遗传性疾病，但对于其遗传方式却不十分清

楚，而且这也只是一种假设，许多临床现象并未得到解释。
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（二）大脑结构、神经病理学、神经生化异常

精神分裂症患者存在脑萎缩者较正常人多，这些变化可能在

疾病的早期甚至治疗开始之前就已经存在。患者还可能存在额叶

功能低下。神经生化异常，这些是精神分裂症发病的基础之一。

（三）早期环境危害

出生前和围生期环境因素是精神分裂症发病的原因之一。

这些因素包括：产科并发症、严重营养不良(妊娠前3个月)和

产前病毒感染(妊娠4～6个月)等。

产科并发症是精神分裂症发病的危险因素已被反复证实，

对原始出生记录的分析也证明在精神分裂症患者中曾有产科并

发症者较对照组多。产科并发症尤其在早发患者中报道较多，

包括低出生体重，早产和先兆子痫(孕妇在妊娠期间出现高血

压、蛋白尿等症状)，生产时间延长，窒息等。严重营养不良(

妊娠前3个月)和产前病毒感染(妊娠4～6个月)也被认为与精神

分裂症的发病有关。

这些因素的致病机制可能是引起缺氧性脑损伤和（或）

或导致了脑的发育异常。

（四）社会心理因素

各种不良的生活事件所引起的应激能促发精神疾病的突然

发作。然而，大多数权威人士认为，心理社会和环境因素参与

了某些患者疾病的产生、恶化和好转，但不是导致精神分裂症

的基本原因。
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需要注意的是：不少家属在病史中常常把受了“刺激”作

为发病的原因，有时所谓的“刺激”，并不是引起疾病的原

因，而是疾病的后果。这是因为在疾病的早期，患者的行为紊

乱虽不明显，但已不能很好地处理自己的工作、学习、生活和

人际关系，如工作中不能完成任务，就可能受批评，生活中不能

处理好恋爱关系，就可能失恋，而受批评或失恋等“刺激”，可

促使其症状的明朗化，因而被误认为是疾病原因。
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第二章　认识精神分裂症

精神分裂症的临床表现复杂多变，除了一般没有意识和智

能障碍外，可表现为各种各样的精神症状。由于人们精神疾病知

识的贫乏，往往不能像识别其他常见疾病如“感冒”那样早期发

现、识别精神分裂症。但精神分裂症的发病早期，已经出现一些

不易被常人察觉的异常表现……

精神分裂症的症状一、

精神分裂症的临床表现复杂多变，除了一般没有意识和智

能障碍外，可表现为各种各样的精神症状，主要症状是思维障

碍，知觉障碍，情感、意志、行为的不协调和脱离现实。有

学者将其分成三大类：阳性症状，即不寻常的想法或感知，

包括幻觉、妄想、思维障碍和运动障碍；阴性症状，即制订

计划、说话、表达情感或在生活中寻求乐趣的能力衰退或丧

失；认知症状(或认知缺陷)，主要表现为注意力问题，某些形

式的记忆缺陷及我们进行计划和组织的执行功能衰退。

（一）阳性症状

阳性症状也就是外在的、显露的症状，包括幻觉、妄想、
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言语不切题、行为怪异等。幻觉是精神分裂症常见的表现，幻

觉时可看见或听见并不存在的事情。幻听是没有声音刺激时听

见声音，是最常见的症状。妄想是固定的、错误的信念。例如

有些患者往往会有这些想法：“有人要害我”，“我的邻居会

利用超声波控制我的行动”等。

（二）阴性症状

阴性症状可与阳性症状同时存在，并且在阳性症状缓解后

还持续存在。阴性症状也就是一些不太引人注意的症状，包括

思维贫乏、情感淡漠、应变迟缓、意志缺乏、兴趣下降等，例

如有些患者常常面无表情，并且毫无意义地喃喃自语。阴性症

状反映了自我能力的下降、情感丧失、语调平淡、对生活普遍

失去兴趣。阴性症状的患者也可能出现不确切的反应，如情

感不协调(对悲伤的事做出歇斯底里的反应)。要注意这些症状

可能重叠或相互作用，因此分类不易。患者可能不止一种症

状，但也几乎没有患者同时具有所有的症状。

（三）认知症状

认知症状很隐蔽，通常需要进行神经心理测试才能发现。

认知症状包括：①不良“执行功能”(吸收和理解信息并依据

信息做出决定的能力)；②不能维持注意力；③“工作记忆”障

碍(在大脑中保留当前学过的信息并正确使用的能力)。认知缺陷

常常影响患者过正常生活和谋生的能力，带来巨大的痛苦。

精神分裂症患者还表现出一些行为方面的问题。①紊乱行
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为：表现为行为举止与环境、年龄、文化程度不相适应，如不

辞而别，无目的地离家出走，不知羞耻，当众脱衣解裤；②怪

异行为：行为古怪离奇，不可理解，常无故做些挤眉弄眼、扮

鬼脸等奇怪的表情和动作。另外还有攻击和暴力行为，消极自

杀行为，以及不言、不动、不食、面部表情固定等木僵行为。

精神分裂症的早期表现二、

由于人们对精神疾病知识的贫乏，往往不能像识别其他常

见疾病如“感冒”那样，早期发现和识别精神分裂症。在精神

分裂症的发病早期，患者已经出现一些不易被常人察觉的异常

表现，现总结如下。

（一）类神经衰弱状态

类神经衰弱状态是指以头痛、头晕、乏力、心烦、工作能

力下降、做事丢三落四、注意力不集中等为主要表现的一组症

状。但患者对此表现多无动于衷，无求治愿望，随着病情的发

展，逐渐出现了精神分裂症的特征性症状。

（二）性格改变

性格改变是精神分裂症患者较为多见的早期症状。如一向

温顺的人，突然变得蛮不讲理，为一点小事就发脾气，或疑心

很重，认为周围的人都跟他过不去，见到有人讲话，就怀疑在

议论自己、针对自己。
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