
精神障碍患者的心理护理



第一节  精神障碍的概述

• 精神障碍指的是大脑机能活动发生紊乱，导致认知、
情感、行为和意志等精神活动不同程度障碍的总称。
常见的有情感性精神障碍、脑器质性精神障碍等。

• 精神病人会给家庭的其他会员造成巨大的精神和经
济负担。由于精神病程较长，易反复发作，所以家
属对病人易产生不良的态度和行为



精神障碍产生的因素

• 生物学因素
• （内因）

• 1.遗传 遗传因素是最重要的致病因素之一，但并
不是唯一的因素，也不是肯定的单基因遗传，一般
认为是多基因相互作用提高了精神障碍的"危险性"
或者可能性。以精神分裂症为例，即使是单卵双生，同病
率也不到50%。正常人的终生患病率约1%，而精神分裂
症患者家属的终生患病率也只有10%左右。

• 2.中枢神经感染与外伤



• 心理、社会因素
• （外因）

• 1.人格 人格障碍本身就是一种精神障碍。人格不健全
者更容易患精神障碍。而且某些人格障碍与特定的精神
障碍有密切联系。

• 2.应激 应激一般只是精神障碍的诱因，只有在很少的
情况下（如急性应激障碍）才可能是直接病因。

• 心理学角度：
• 意识论：精神分析
• 认知论：认知分析
• 行为论：行为分析



应激 应激一般只是精神障碍的诱因，只有在很少的情况下（如急性应激障碍）才可能是直接病因。
在病态情感或妄想的支配下，病人可以持续坚持某些行为，表现出极大的顽固性 。
病人体验到脑子空无一物，见于精神分裂症、脑器质性精神障碍及精神发育迟
正常人的终生患病率约1%，而精神分裂症患者家属的终生患病率也只有10%左右。
2针对不同症状实施不同的护理
2针对不同症状实施不同的护理
感觉过敏：对外界一般强度的刺激感受性增高多见于神经症、更年期综合征等。
犹豫不决与矛盾意向　表现为遇事缺乏果断，常常反复考虑，不知如何是好。
思维的目的性、连贯性和逻辑性障碍
精神障碍患者的心理特点
精神障碍患者的心理护理
精神障碍患者的心理护理
1拒绝心理：不承认自己有病，不原因接受治疗，不接受病名，反抗行为。
精神障碍患者的心理特点
精神病人会给家庭的其他会员造成巨大的精神和经济负担。

精神障碍的评估







常见精神障碍

ØØ 感知觉障碍感知觉障碍

ØØ 注意障碍注意障碍

ØØ 记忆障碍记忆障碍 

ØØ 思维障碍思维障碍

ØØ 智能障碍智能障碍

ØØ 情感障碍情感障碍



(一）感知觉障碍

1.感觉障碍

l感觉过敏：对外界一般强度的刺激感受性增高多见

于神经症、更年期综合征等。

l感觉减退：是对外界刺激的感受性减弱，感觉阈

值增高，病人对强烈刺激感觉轻微，可见于抑郁

状态、木僵状态和意识障碍

l内感性不适 
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3.3.感知综合障碍感知综合障碍

指病人对客观事物能感知，但对个别属性如大小、形状、

颜色、距离、空间位置等产生错觉。多见于癫痫。

ll视物变形症

ll空间知觉障碍

ll时间感知综合障碍

ll非真实感
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