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内容概要

《实用老年精神医学》共分8部分51章，较为系统地介绍了老年精神病学的概念，衰老的生物学与社会
学影响因素，老年人的生理心理特点与评估方法，老年期常见精神疾病的临床特点与处理原则，老年
期的性、伦理与法律问题以及老年精神卫生服务的措施以及康复。
《实用老年精神医学》实用性很强。
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章节摘录

版权页：   插图：   三、精神分裂症 精神分裂症患者早期可以出现疑病症状，某些精神分裂症患者甚
至以疑病症状为首发或突出症状，这类患者往往病程迁延，治疗效果比较差。
在这些患者身上，疑病观念具有一定的固执性和黏着性，劝说往往无效，也有坚信不疑的特点，因此
存在疑病观念和疑病妄想的区分困难。
如果此时其他分裂症症状不明显，则鉴别有一定难度。
其鉴别可参照下列诸点。
 （1）病前的个性特点。
疑病症患者病前一般有疑病个性，他们往往胆小、固执，行事刻板；平时非常注重养身之道，经常注
意自身的健康状况，对感觉不适比较敏感；对医药知识有超出常人的兴趣，且非常关心药物不良反应
。
精神分裂症患者的疑病症状发生往往缺乏上述个性特点。
 （2）起病的环境因素。
疑病症的发生可能有躯体疾病基础，也可能发生在经历亲友病故或周围人伤亡事件之后。
精神分裂症发生的环境因素则可能是微不足道的。
 （3）疑病症状的内容。
疑病症患者的疑病观念是一种超价观念，有其现实基础，其内容与现实存在密切联系，符合患者的文
化知识及亚文化对疾病的理解、解释，一般人不会感到荒谬，可以从其个性特点及环境因素追溯来源
。
 （4）与其他精神活动的协调关系。
疑病症除疑病症状外，常伴有焦虑、抑郁症状，与环境协调较好。
 （5）对疾病的态度。
疑病症患者全部精神活动专注于其疑病观念，对疑病症状的体验和感受深刻、明确和细致，伴有强烈
而鲜明的情感色彩以及为治病而不懈努力的坚强意志，并要求亲友亦加入此“联盟”，不同意者即遭
其强烈反感。
 （6）疑病症患者疑病观念虽很执著，但有理有力的证据也可使其暂时减轻一些疑虑，且其具体的疑
病解释也可因医学检查的结果及现实因素的变化而变化。
 （7）疑病症患者对亲人是关心的，只是“自身难保、力不从心”；其疑病症状稍有减轻，就会积极
参加家庭及社会活动；他们对未来有很多考虑，因而顾虑重重，焦虑抑郁。
 四、焦虑症 焦虑症与疑病症患者均有明显焦虑情绪，且病程冗长。
广泛性焦虑患者亦可出现对自身健康状况的担心及多种躯体不适，其鉴别要点如下。
 （1）确定焦虑和疑病症状的原发、继发性。
焦虑症患者首先表现明屁焦虑症状，在此基础上才出现疑病症状，并且程度并不突出；疑病症患者首
先表现的突出症状是疑病性先占观念，然后继发焦虑，焦虑症状也不一定严重。
 （2）焦虑症患者所担心焦虑的对象广泛，对自身健康的担忧只是其关注的部分内容；焦虑症患者忧
虑的对象随环境及患者本身身份、文化背景而变化，如家庭妇女可能主要担心家人安全、家庭经济财
产，而职业人士可能定性工作成效、职务升迁等。
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