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内容概要

本书是全国高等医药院校教材配套用书之一，全书共分19章。
本书结合精神病学学习中的重点、难点问题，编写了各个章节的重要知识点，概括了每个章节必须掌
握的主要内容。
切中要点又保证了学科的完整性，利于读者提高学习效率。
本书是各大、中专院校医学生专业知识学习、记忆及应考的必备书，同时也可作为参加卫生专业技术
资格考试的参考书。
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章节摘录

第二章　精神障碍的分类与诊断标准第一节　基本概念一、精神障碍分类的目的疾病分类学的目的是
把种类繁多的不同疾病按各自的特点和从属关系，划分为类、种、型，以便归成系统。
其意义在于：促进相互交流、合理的治疗与预防及预测疾病的转归。
二、精神障碍分类的基轴目前精神障碍的分类基轴主要是依据症状表现。
但必须指出，这种诊断只能反映疾病当时的状态，若主要症状改变，诊断可能随之改变，而且病因不
同但症状相似的不同疾病会得出相同的诊断，但症状学分类有利于目前的对症治疗。
三、精神障碍的诊断标准（一）症状标准至少有下列两项，且并非继发于意识障碍、智能障碍、情感
高涨或低落，单纯型分裂症另有规定。
（1）反复出现的言语性幻听。
（2）明显的思维松弛、思维破裂、言语不连贯，或思维贫乏。
（3）思想被捕入、被撤走、被播散、思维中断，或强制性思维。
（4）被动、被控制或被洞悉体验。
（5）原发性妄想（包括妄想知觉，妄想心境）或其他荒谬的妄想。
（6）思维逻辑倒错、病理性象征性思维，或语词新作。
（7）情感倒错，或明显的情感淡漠。
（8）紧张综合征、怪异行为，或愚蠢行为。
（9）明显的意志减退或缺乏。
（二）严重程度标准自知力障碍，并有社会功能严重受损，或无法进行有效交谈。
（三）病程标准（1）符合症状标准和严重程度标准至少已持续1个月，单纯型另有规定。
（2）若同时符合精神分裂症和心境障碍的症状标准，当情感症状减轻到不能满足心境障碍的症状标
准时，分裂症状需继续满足精神分裂症的症状标准至少2周以上，方可诊断为精神分裂症。
（四）排除标准排除器质性精神障碍及精神活性物质和非成瘾物质所致精神障碍。
尚未缓解的精神分裂症患者，若又罹患前述两类疾病，应并列诊断。
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编辑推荐

《轻松记忆三点丛书·精神病学速记(全国高等医药院校教材配套用书)》内容包括：精神障碍的分类
与诊断标准；精神障碍的检查和诊断；器质性精神障碍；神经症性与分离性障碍等。
《轻松记忆三点丛书·精神病学速记(全国高等医药院校教材配套用书)》结合精神病学学习中的重点
、难点问题，编写了各个章节的重要知识点，概括了每个章节必须掌握的主要内容。
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