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内容概要

《精神病司法鉴定与强制医疗》为了更好地维护精神病（精神障碍）患者的合法权益，结合2012年《
刑事诉讼法》、2012年10月26日公布的《精神卫生法》和《中国精神障碍分类与诊断标准（第三版）
》，对精神分裂症、周期性精神障碍、人格障碍、中毒所致精神障碍等的司法鉴定与强制医疗进行了
详细介绍。《精神病司法鉴定与强制医疗》可供政法机关办案人员、配合司法鉴定的各级医院、面向
社会的司法鉴定机构参考使用，同时也可供政法院校、医学院校、司法和公安警察学院以及其他综合
性大学的法律院系、法医院系等在教学中参考学习。
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作者简介

庄洪胜，最高人民检察院科学技术研究所主任法医师，最高人民法院司法鉴定人专家库主任法医师，
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章节摘录

版权页：   一般而言，多数精神发育迟滞者的病程是非进行性的，随着年龄增长及后天教育、训练，
患者的智力及社会适应能力可能有不同程度的提高。在精神功能充分发育之后，有的人智力还可能达
到接近正常人的水平。一般讲，在智力充分发育以后再由于疾病或脑外伤所导致的智力缺损不属于精
神发育迟滞的范围。 无论在国内或国外，精神发育迟滞都是一种十分常见的临床现象，是造成人类残
疾的主要原因。国外报道轻度精神发育迟滞的患病率大约为3％，重度（含中度）大约是0.3％～0.4％
。l988年我国八省市对0～14岁儿童智力低下流行病学的调查报道，患病率为1.2％，城市为0.7％，农村
为1.41％，显示农村患病率明显高于城市。本症男女患病率也有差异，男童高于女童，男童患病率
为1.24％，女童为1.16％。本症患病率有随年龄增长而增高的趋势。轻度精神发育迟滞在婴幼儿早期诊
断较为困难，往往在入学后，在智力较其他儿童明显落后时才被发现，部分轻度患者在无特殊事件的
情况下可以适应社会，并能从事机械的技能工作，因而在一般人群中难以识别。 精神发育迟滞的诊断
方法要根据病史，结合临床检查及智商测定进行综合分析来加以评定。近年来又结合测定其社会商
（SQ）、适应行为量表及在学校的学习成绩或社会适应能力进行综合判断。 精神发育迟滞是由于出
生以前、出生时及出生后的发育阶段，大脑发育受到干扰、阻滞或损害的结果。造成精神发育迟滞的
原因是多样的，由于本病的病因十分复杂，涉及范围广泛，现代医学的进展，虽然解决了部分病因问
题，但迄今仍有一部分疾病的原因有待研究解决。 一、发病原因 精神发育迟滞的病因大致分为以下
几类： （一）遗传性 遗传因素在精神发育迟滞的发病中占有重要地位，在全部病因中所占比率为20％
～90％不等。 1.遗传代谢异常：人体的蛋白质、氨基酸、糖类、脂类、核酸等，在体内分解、合成及
转化，无不受到酶的催化。人体有23对染色体，在染色体上的基因，可因为各种不利因素的影响发生
突变，造成酶活性不足或缺乏，形成代谢方面的障碍，既可造成遗传代谢性疾病，一旦影响到中枢神
经系统的发育，则可表现为智力低下及其他精神方面的异常。例如，苯丙酮酸尿症，就是由于苯丙酮
酸羟化酶缺乏所致。又如半乳糖血症，乃由于1—磷酸半乳糖转变成1—磷酸葡萄糖的过程受阻断，半
乳糖聚集在血液组织内，对肝肾脑等器官的细胞有损害，除其他症状外，这种患儿表现出智力低下。
2.染色体畸变：染色体畸变包括数目和结构的改变，数目改变如多倍体、非整倍体，结构改变如染色
体断裂、缺失、重复、倒位和易位。从而影响到相对基因遗传信息的传递，从而引起机体遗传性状的
改变，可以产生疾病。染色体疾病所引起的精神发育迟滞也较为多见，有人估计占全部精神发育迟滞
的15％～20％，一般为中或重度智力低下，常伴有多种躯体畸形或发育异常。 3.颅脑畸形：如原发性
小脑畸形，颅骨缝骨化过早，先天性脑积水等，都表现有智力发育方面的障碍。
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编辑推荐

《精神病司法鉴定与强制医疗》由中国法制出版社出版。
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精彩短评

1、书的内容不错，有学习参考价值。
2、千篇一律，这种书主要观点都差不多。
3、对精神病人的介绍比较全面
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