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https://www.100test.com/kao_ti2020/1/2021_2022_2010_E5_B9_B4

_E5_9F_BA_c21_1121.htm 不同类型的精神分裂症患者由于受

病症影响，在饮食方面可能会出现一些问题，如被害妄想患

者因害怕食物中毒而不敢进食，又如木僵患者则因动作呆滞

无法进食等。因此对于不同的精神分裂症患者在饮食方面要

采取不同的护理方法。 有被害妄想的病人，可采用集体就餐

或让病人参加开饭工作，必要时亲自尝一口，以消除病人的

顾虑； 对自罪妄想的病人，可以将饭菜搅拌在一起，其误认

为是剩饭剩菜，以达到进食的目的； 如对有暴饮暴食行为的

患者，饭菜温度要适宜，食鱼时剔去骨刺并且适当限制病人

进食量； 来源：www.100test.com 木僵病人有的在夜深人静悄

悄起床自动进食，所以应将饭菜放置在病人床旁，方便病人

自动进食，护理人员应避开病人视线； 老年病人、消化功能

差的病人应给予易消化的食物； 来源：考试大 对药物反应严

重、吞咽困难者可给予流质或半流质饮食，进食要缓慢，要

催促，以防噎食； 对因宗教信仰以及有饮食嗜好者应设法满

足其需要，对过分挑剔者可不作迁就； 对坚持不进食以及进

食障碍者应保证其足够的营养及水分的摄入，并设法了解病

人饮食障碍的原因，进行说服劝解，并协助进食。无效时给

予鼻饲，鼻饲液可制成富含多种营养成分的混合液。如牛奶

加肉汤、菜汁、果汁等。必要时遵医嘱给予补液。 更多信息
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