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前言

通常认为中医、西医是两个不同的医学理论体系，其对人体生命活动的规律、疾病的病因病机乃至诊
疗方法等诸多方面，均存在着较大的认识上的差异；中西医各有所长，亦各有不足。
然而，中西药治疗疾病均有各自的特色和I临床疗效优势。
无数的事实充分证明，临床实践中若能两者优势互补，互相取长补短，常可明显地提高疾病的临床疗
效；我国医学界存在的中西医结合防治方法，充分显示了自身的优势特色，深受世界医学界的关注和
重视。
进入新世纪，医学朝向健康，医学的目标是以现代科技成就体现人文关怀。
中医西医面对维持健康与防治疾病。
诚然，20世纪中医重视病的人而西医关注人的病；模式生物的实验方法曾以还原分析为主要手段，而
今天融人整体论与系统论方法已势在必行。
显而易见中医、西医向趋同方向发展。
有鉴于当代将科学与人文融合做为主题，必将推进现代医学科学体系的构建与完善，中医药学的天人
相应、辨证论治、形神一体与治未病等理论内涵与鲜活的临床经验，必定会有力地促进生命科学的发
展。
由中国医药科技出版社组稿，邀杨明会、柯新桥、巴元明领衔担任总主编的《常见病中西医最新诊疗
丛书》，是一套系统介绍临床常见多发病的大型丛书，该丛书作者力求反映当代中西医临床诊断与治
疗的新进展、新理论、新观点、新技术、新资料与新信息。
该丛书以常见病、难治病为主，从中西医两方面系统介绍了每种疾病的基本发病机制、临床诊断治疗
方法。
由于全套丛书“略于基础理论，详于诊疗方法”，尤其突出治疗方法中的新动态、新技术、新进展，
从而为临床医师，无论是西医临床专科医生，还是从事中医或中西医结合工作的医师，提供了重要的
可资借鉴的参考书。
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内容概要

　　《老年期痴呆》首先简要介绍了老年期痴呆的定义、研究现状与展望、流行病学及危险因素，系
统介绍了老年期痴呆的病因及发病机制、病理学、临床表现、辅助检查及评价量表，重点介绍了老年
期痴呆的诊断与鉴别诊断、中西医治疗、其他常见痴呆类型及诊疗，以及老年期痴呆常用药物和预防
与护理。
《老年期痴呆》全面反映了老年期痴呆的最新诊疗新进展、新成果，可供医学院校师生和临床医生阅
读参考。
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章节摘录

插图：第一章概论第一节定义与研究范围一、痴呆定义痴呆是一种获得性、持续性的智能障碍综合征
。
智能障碍系指以下心理活动领域中至少具有其中3项障碍者：语言、记忆、视觉空间、情感或人格、
认知。
智能障碍需具有获得性，这是为了与先天性精神发育迟滞相区别，而持续性是为了排除常见的暂时l生
意识错乱。
关于“持续性”的定义，国际疾病诊断标准第10版（ICD一10）规定为6个月以上，中国精神疾病诊断
标准缩短为4个月。
短期的意识错乱状态不能诊断为痴呆。
痴呆是指在智能已经获得相当发展之后，由于脑部病变而引起的继发性智能减退，即从原来的正常衰
退到不正常，这与精神发育迟滞不同。
痴呆是由各种疾病引起的持续性高级神经功能的全面障碍，最终导致精神功能衰退的一组后天获得性
综合征，呈慢性或进行性发展，表现为多种大脑高级功能紊乱，包括记忆、思维、定向、理解、计算
、学习能力、语言和判断功能的障碍。
痴呆时一般意识清楚，偶尔以情绪控制和社会行为能力或动机的衰退为前驱症状，是老年人中常见的
慢性脑病综合征。
随着年龄增长，大脑对新的记忆保存功能会有减退，但其他认知功能相对保存。
而痴呆者表现为全面的认知功能障碍，与单纯的失语、失用、失写等局限性脑功能障碍不同，其病理
损害一般是不可逆的。
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编辑推荐

《老年期痴呆》：常见病中西医最新诊疗丛书
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