
思覺失調症 

疾病簡介 

思覺失調症是「思考」以及「知覺」的失調，與現實有明
顯的脫節，在至 少一個月的大部分時間內出現妄想、幻覺、
混亂的言談及行為、僵直狀態， 以及至少六個月對社會或
職業功能有顯著影響。 

  

常見症狀  

自我照顧:不注重個人衛生，外表穿著打扮怪異。  

情感表達：情緒激動過度悲傷或快樂，出現破壞自傷或
傷人行為。 

思考及知覺： 

可能出現妄想，對不真實的事情深信不疑。例如：被監
視感、被害感，想 法鬆散不連貫。  

可能出現幻覺，例如：聽到一些實際上不存在的聲音，
看到一些不存在的 影像或事物。 

社會參與：表情平淡、多疑，對活動缺乏興趣、生活鬆
散。 

  

處置 
藥物治療：以抗精神病藥物治療為主，須規則服藥。對於容易忘記服藥或 
拒絕服藥者，可使用長效性針劑。  

常用藥物：Risperidone、Paliperidone、Quetiapine、Olanzapine、
Clozapine、 Sulpiride。  

非藥物治療:行為治療、電痙攣治療。 
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居家保健 

維持穩定的睡眠及規律的日常活動。  

能分辨發病的徵兆，病況不穩時盡速回門診求治。  

持續治療及規則服藥，可與醫師討論藥物服用狀況。 

  

緊急返院提醒 

  若出現精神狀況混亂，出現傷害自己或他人行為時請盡速 

  就醫。 

 

複習一下 

  問題1：(  )思覺失調症患者可能會出現幻覺，例如：聽 

             到實際上不存在的聲音，或看到一些不存在 

             的影像或事物。 

  問題2：(  )思覺失調症患者可能會影響到自我照顧功能。 

  問題3：(  )思覺失調症患者應持續接受治療及規則服藥， 

             不可自行調整藥物劑量及自行停藥。 

  正確答案 

  問題1：  問題2：  問題3： 
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