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活动方面的改变最为显著，说明音乐及团体心理 

治疗能提高病人的激活性、社会能力和社会兴趣， 

促进正性情感 ，提高生活满意度，并明显改善了生 

活质量，对提高患者的社会功能及适应生活、回归 

社会等方面有独到的作用。 

其次，本研究还显示音乐及团体心理治疗对 

精神分裂症患者的残留症状也有一定疗效，PAN． 

sS分值呈下降，且阴性症状的改善更突出，尤其 

对自知力的提高和服药依从性上均有不同程度的 

改变。表明通过有效的康复治疗，不但能缓解部 

分症状，采用寓教指导性和协商讨论的方法还能 

获得病人的充分理解、信任和积极配合，增强了对 

药物维持治疗必要性及重要性的认识，从而坚持、 

准确地遵从医嘱，主动服药，减少复发率等均有帮 

助 。 

综合上述，本研究还证明了音乐治疗和团体 

心理治疗具有四个方面的改变，分别为在社会方 

面，能促进群体合作，人际交往和凝聚性以及改善 

社会行为等；心理方面，促进动机形成，增强自尊， 

改善注意力，增进和保持兴趣，调整心境，产生镇 

静作用；智力方面，加强思维过程的条理化，提高 
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说话能力，增强对感觉刺激的敏感性，增强定向 

力，增进回忆力；身体方面，有助于康复锻炼，促进 

感觉器和运动器的整合功能。这与以往的研究结 

果一致。 

总之，现代康复医学着眼于整体康复，慢性精 

神分裂症的康复应逐步遵循生物、心理和社会的 

康复医学模式，使其在精神、躯体和社会上得到共 

同的康复 ．4]。而在慢性精神分裂症患者日益增 

长的今天，在药物治疗有限的情况下，配合音乐治 

疗、团体心理治疗等综合康复治疗，促进患者的全 

面康复无疑是非常有效和必要的。 
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低剂量阿立哌唑引起急性肌张力障碍 1例 

喻东山 
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1 病 例 2 讨 论 

患 者，女 ，37岁，门诊号 851357。易怒、大声说话和情 

绪低落、想不快往事交替 l2年。最初因幻听、幻视诊断为 

精神分裂症，后在北京某医院会诊，确诊为双相情感障碍， 

目前症状缓解，准备怀孕，剂量逐渐减为单服博思清(阿立 

哌唑)5mg晚，苯海索 2mg晚，如不服用苯海索，就骨头痒 

(静坐不能)，浑身扭动，平卧时腰部扭动，觉醒时丈夫经 

常发现其嘴歪，而患者却未察觉。 

作者单位：210029 南京医科大学附属脑科医院 

抗精神病药引起急性肌张力障碍本属常见，但阿立哌唑 

为部分多巴胺激动剂和部分多巴胺阻断剂，虽常引起静坐不 

能，但很少引起药源性帕金森氏症和急性肌张力障碍，低剂量 

则更不易引起。本例报告阿立哌唑5mg／晚，有苯海索 2mg／ 

晚则无锥体外系反应，一旦停苯海索就出现静坐不能和急性 

肌张力障碍。从百度网搜索发现，阿立哌唑引起急性肌张力 

障碍的报告仅1例，该例为l6岁的男性精神分裂症服阿立哌 

唑 10me／d引起的，而本文报告的为 37岁女性服阿立哌唑 

5me,／d引起的，这可能号隋感障碍比精神分裂症更易感抗精 

神病药的锥体外系反应有关。 (收稿：2012—09—22) 


