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认知能力障碍概述



定义

分类

定义与分类

认知能力障碍是指个体在记忆、思维、判断、语言和学习能力等

方面出现明显障碍，影响日常生活和社交功能。

认知能力障碍可分为轻度认知障碍和痴呆症两大类，其中痴呆症

又可以分为阿尔茨海默病、血管性痴呆、路易体痴呆等多种类型。
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记忆力减退

思维缓慢

判断力下降

语言障碍

学习困难

难以记住新事物，记不住人名、地名等。

反应迟钝，难以理解复杂问题。

难以做出正确判断和决策。

表达不清，词不达意。

难以学习新知识，掌握新技能。

常见症状与表现
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年龄 遗传因素 生活方式 慢性疾病

影响因素与风险因素

缺乏锻炼、吸烟、酗酒等不良

生活习惯会增加风险。

家族中有痴呆症患者的人群，

风险较高。

随着年龄增长，认知能力逐渐

下降。

高血压、糖尿病、高血脂等慢

性疾病与认知能力障碍的发生

有关。
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认知能力障碍的评估与诊断



简明精神状态检查量表（MMSE）

蒙特利尔认知评估量表（MoCA）

临床痴呆评定量表（CDR）

 用于评估认知功能，包括定向力、记忆力、计算力、

语言能力等。

 针对轻度认知障碍的评估，更敏感地检测认知功能

异常。

 用于评估痴呆程度，分为无痴呆、可疑痴呆、轻度

痴呆、中度痴呆和重度痴呆。

评估工具与量表



 根据患者临床表现、认知功能评

估结果以及神经影像学检查等综

合判断。

诊断标准

 包括神经心理测验、神经电生理

学检查、血液生物标志物检测等。

诊断方法

诊断标准与方法
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初步评估
 通过询问病史和体格检查，了解患者认知状况和日常
生活能力。

认知功能评估
 使用相关量表进行认知功能测试，确定是否存在认知
障碍。

影像学检查
 进行头颅CT或MRI检查，了解脑部结构变化。

实验室检查
 进行血液相关指标检测，如甲状腺激素、维生素B12

等，排除其他病因。

诊断与分级
 根据评估与检查结果，确诊认知障碍并对其进行分级
（如轻度、中度、重度）。

评估与诊断流程
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认知能力障碍的护理原则与策略



日常生活护理 饮食护理

睡眠护理 卫生护理

日常生活护理

为认知障碍患者提供安全、舒适的环境，确保其

基本生活需求得到满足。

根据患者情况制定营养均衡的饮食计划，确保其

获得足够的营养。

创造良好的睡眠环境，建立规律的作息时间，提

高患者的睡眠质量。

定期为患者洗澡、更换衣物，保持身体清洁卫生。
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