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前言

　　近年来，随着护理学专业的迅速发展，全日制护理学专业教材建设得到了长足的进步，教材体系
日益完善，品种迅速增多，质量逐渐提高。
然而，针对成人高等教育护理学专业，能够充分体现以教师为主导、以学生为主体，方便学生自学的
教材，可供选择的并不多。
根据教育部《关于普通高等教育教材建设与改革的意见》的精神，为了进一步提高成人高等教育护理
学专业教材的质量，更好地把握21世纪成人高等教育护理学内容和课程体系的改革方向，以中国医科
大学为主，聘请北京大学、复旦大学、中山大学和沈阳医学院等单位的专家编写本套教材，由上海科
学技术出版社出版。
　　本套教材编排新颖，版式紧凑，层次清晰，结构合理。
每章由三大部分组成：第一部分是导学，告知学生本章需要掌握的内容和重点难点，以方便教师教学
和学生有目的地学习相关内容；第二部分是具体教学内容，力求体现科学性、适用性和易读性的特点
；第三部分是复习题，便于学生课后复习，其中选择题和判断题的参考答案附于书后。
　　本套教材的使用对象主要为护理学专业的高起本、高起专和专升本三个层次的学生。
其中，对高起本和专升本层次的学习要求相同，对高起专层次的学习要求在每章导学部分予以说明。
本套教材中的一些基础课程也适用于其他相关医学专业。
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内容概要

　　本教材以培养学生精神科护理的能力和技巧为宗旨，结合精神医学和护理学的特点来选择和组织
教材内容。
教材共15章，主要介绍精神科护理学的基本知识和技能、不同类型精神障碍患者的护理及儿童青少年
精神障碍患者的护理、精神障碍患者的家庭护理和社区精神卫生护理。
第一至第四章从总体上介绍了精神科护理的特点，使学生能够对精神科护理的特殊性有充分的了解。
第五至第十三章则系统介绍了不同类型精神障碍的临床特点和护理。
第十四和第十五章分别介绍了精神障碍治疗过程的护理和患者的家庭及社区护理。
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章节摘录

　　（四）睡眠护理　精神障碍患者的睡眠常可预示病情的好转、波动或恶化。
良好的睡眠有利于患者康复，严重的失眠可导致病情恶化，甚至发生意外事件。
因此做好睡眠护理，保证患者适量的睡眠，对巩固治疗效果、稳定患者情绪有重要作用。
　　要为患者创造良好的睡眠环境。
病室内要空气新鲜、温湿度适宜、光线柔和，工作人员要动作轻、说话轻、保持环境安静。
患者要遵守作息制度，白天卧床时间要短，以免引起睡眠时间倒置。
夜间睡眠前要避免同患者进行有刺激的谈话，若发现患者在床上辗转不安或经常去厕所或蒙头大睡，
更应密切观察，谨防意外事件的发生。
　　（五）个人卫生护理　精神障碍患者由于疾病的影响，一般生活自理能力下降或缺损，护理人员
要协助患者做好个人卫生，确保患者每周洗澡或擦澡，洗澡时要有护理人员陪同，防止患者烫伤或摔
伤。
要确保患者及时更换衣服和床单，定期修剪指（趾）甲，定期理发，要认真做好晨晚间护理。
对于经期的女患者要管理好经期卫生。
对卧床患者及体弱者要重点护理，防止发生压疮或其他并发症。
此外，对捡食脏物、意向倒错的患者，尤其要加强护理，严防患者吃有害物品。
　　（六）保证医嘱的执行　与内外科疾病的患者不同，一些精神障碍的患者因缺少对疾病的自知力
，不认为自己有病，无求治要求，甚至强烈反对接受各种必要治疗。
因此如何使医嘱得以执行，让患者获得及时必要的治疗是精神科护理工作的一个重要环节。
　　在进行各种治疗以前，要耐心反复地向患者讲清治疗的目的和意义，以取得患者的合作。
治疗前要充分做好准备工作，治疗时要严肃认真，治疗后要注意观察治疗反应，加强护理。
　　服药是常用的治疗方法，因此患者能否服药甚为重要，必须保证患者按医嘱服药。
发药时要先易后难，最后给拒绝服药者。
发药时要精力集中，认准患者，亲自把药交给患者，并确实保证患者服下方可离去。
要严防患者吐药或藏药，必要时应检查口腔。
决不可把药交给患者了事。
尤其要严防患者私藏药物（如藏于舌下，待护理人员离开后吐出）。
对于拒不服药者，应及时向医师报告，改换给药途径或治疗方法。
　　（七）康复护理　康复护理主要是指导和帮助精神障碍患者训练和恢复生活能力、社交能力和工
作学习能力，通过康复的训练，如生活行为的康复训练、学习行为的康复训练、就业行为的康复训练
等，将精神障碍患者的精神残疾程度降到最低，最大限度发挥现有的社会功能，通过康复护理可以使
患者因病而造成的离异或家庭丧失的状态得以改变，使患者早日重返病前的社会角色。
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