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他他们们不不是是““作作””，，可可能能是是““生生病病””了了！！
忧郁情绪日趋年轻化，九成心理疾病患者逃避就医

今日商河

本报记者 李云云

心理疾病患者逐年增加

早期症状难以发现

据了解，我国13亿左右人口中，患
有严重精神和心理障碍疾病的患者达
1600多万，患有不同程度精神或心理
障碍需要专业人员干预的人数近 2
亿。这也意味着，平均每十人中，至少
一人存在心理问题。“从权威机构的
调查数字来看，这样的数字还在日趋
增长，仅仅从我们的接诊情况也能看
出点端倪。”商河县訫之旅心理咨询
有限公司的国际二级心理咨询师潘建
平老师谈到。她今年每个月的咨询人
数是去年的一倍左右。

潘老师谈到，健康心理是指个体
在常规的条件下，在应对内外变化的
环境，心理指标在正常范围的波动的
过程。这是一个动态平衡的过程，但
是个体自身或者外界环境发生变化之
后，这种心理的平衡状态就会遭到破
坏，这时候的心理状态就是处于一种
失衡的状况。受求学、就业、婚姻等多
重压力的影响，越来越多人的心理动
态平衡被打破。

而在平时的接诊过程中，潘老师
发现，来心理咨询机构的咨客，多是
症状表现很严重了才想到寻求帮助。
她谈到，暑假期间，她曾接诊了一位
15岁患有焦虑症的女生，经过与女生
聊天之后，基本确诊为中度焦虑症，
简单的心理干预已经不能治疗了，必
须到医院就医。潘建平说：“跟她聊天
我发现，在没有明显诱因的情况下，
女孩就会出现与现实情境不符的过分
担心、紧张害怕，这种紧张害怕常常
没有明确的对象和内容，她时刻处于
一种紧张不安、提心吊胆，恐惧、害
怕、忧虑的内心体验中，前一秒担心
自己考不好，可能下一秒就担心自己
活不长。”

潘老师谈到，按她的推测，这样
的症状至少持续了两年以上，但家长
却丝毫没有意识到孩子的心理健康出
现问题。“家长就是觉得孩子正值叛
逆期，可能比较作，有点神经质，直到
在老师的提醒下，他们才开始意识到
孩子也许是‘生病’了。”潘建平谈到，
在平时的咨询者中，很多患者症状已
经相当严重了。一方面是因为一些心
理疾病初期，症状隐藏性比较好，另
一方面，大家对心理疾病认识的程度
不高，仅仅用“作”就掩盖了患者的症
状。“其实他们有时候不是作，是真的
有可能已经生病了。”潘建平如是说
道。

“病耻感”让90%患者

逃避就医

在所有的心理咨询师心里有一个
共识，那就是他们的咨客很少承认或
者意识到自己心里健康出现了问题。
潘老师刚刚接诊了一个咨客，是一位
40多岁的男士，患有抑郁症。刚走进
心理咨询室的时候，他就声称，“朋友
说你这环境不错，我特意来体验一
下，顺便和你说说话，聊聊天”。在经
过一个小时的聊天后，她发现这位男
士的种种症状表明，需要接受精神科诊
断后服药治疗，当建议他就医的时候，
男士说道，“自己没病，干吗要去看医
生。”而该男子还把自己的轻生行为说
成“一时想不开”。“我几乎每个月都会
遇到这样的情况，即使你已经告诉他
们，他们的心理健康出现问题了，他们
也不会承认，这就是病耻感在作祟。”潘
建平告诉记者。

其中，90%的人存在倾向性的“病
耻感”。不到不得已的地步，一般人不会

主动去心理科、心理咨询机构去就医就
诊做咨询。他们把心理健康问题当做

“很丢人的事情”。而这种“病耻感”不仅
来自于患者，也来自周围的亲戚朋友。

“没有一个人愿意自己的亲人或者朋友
被说成病人，他们觉得心理健康出现问
题和得了精神病差不多。”心理咨询师
王女士说道。

“病耻感”让越来越多的人不愿意
走出牢笼，另一方面，“被精神病”现象
正将一些健康的人关进牢笼。王女士谈
到，她在济南一家精神病医院做义工
时，曾发现一名三十岁左右的女“病
人”。这位“病人”除了不爱交流外，其他
一切正常，如果你和她聊天，她也可以
与医生进行正常交流。“我觉得这就是
一个正常人，她进医院之前，与婆婆家
出现了矛盾，本来就内向的她更加不爱
交流，越来越闭塞和出现过激的行为对
待她婆婆家的人，他们就觉得她‘生病’
了。”在王女士的建议下，“病人”的家属
将其接回家，打开心结之后，不到半月
的时间，“病人”就恢复正常了。

而在日常生活中，这种“被精神病”
现象时有发生。例如，一个极度内向的
小孩在小伙伴中间格格不入，周围的小
朋友就会说“他是不是有病”；一个性格
张扬的人在同事中间处理不好同事关
系，很多人就会说“这人有病”，而通常
这种“病”特指“精神病”。“这样的后果
很严重，一个心理健康的人，长期生活
在被质疑有精神病的环境下，慢慢就会
觉得自己真的有病了。”王女士说道。

忧郁症日趋年轻化

最好全家齐咨询

在心理健康问题中，忧郁情绪、焦
虑、失眠是三大主要表现形式，其中忧
郁情绪是最常见的心理疾病。心理咨询
师在日常的接诊中发现，忧郁情绪现象
越来越严重。郑老师已经从事心理咨
询 1 0多年的时间了，近几年他发现

“10多岁的娃娃”都成了各大心理咨
询室的常客。“10多岁的娃娃们，本该
生龙活虎，充满生机与活力，但现在
有些孩子们，情绪低落，做什么都没
精神，甚至出现悲观厌世的想法。”郑
老师说。

他谈到，他刚刚接诊了一个叫
“桐桐”的小姑娘，在老家上学的时
候，学习成绩好，喜欢唱歌和跳舞，跟
着爷爷奶奶在家，爷爷奶奶很少操
心。今年年初，父母外地打工回来，搬
进县城的新家，桐桐也在县城的新学
校学习。但渐渐地，父母发现桐桐变
了，不愿意说话，不再唱歌跳舞，常常
将自己锁在屋里。常对父母说：“我变
笨了，我不如谁谁谁，我觉得活着没
意思。”在妈妈的追问下，桐桐谈到自
己学习压力大，没有朋友，与同学相
比也没有什么优势，每天都不快乐。

父母带着桐桐找到郑老师，经过相
关的心理测试后，郑老师发现桐桐患上
了轻度抑郁症。桐桐从小很优秀，得到
的表扬多，自我要求高，承受挫折的能
力弱，性格比较敏感。进入新学校后，逐
渐感觉到班上其他同学也很优秀，慢慢
觉得自己不如其他同学，逐渐产生了自
卑的心理，也不愿和父母、同学交流，进
而产生了抑郁情绪。

但谈到治疗时，郑老师要求桐桐
的父母一起加入治疗中。“当时桐桐
的妈妈就很纳闷，她觉得孩子病了，
给孩子看病就好了，他们又没病，干
吗一起治疗。”郑老师解释道，桐桐病
了，不仅仅是她一个人的事情，她的
家庭支持系统一定出现了问题，比如
常年在外打工对桐桐的关心不够，片
面地要求桐桐必须学习好从而增加孩
子压力等。“心理咨询的时候最好是
全家一起来，因为一个人表现出病
症，可能周围整个家庭系统都存在问
题。”郑老师如是说道。

随着经济和科技的不断发展，整个社会都加快了前进的脚步，在
飞速发展的时代里，人们在心理上和行为上还不能够轻易适应社会
的脚步，因此许多无形的压力影响着人们的心理健康，心理疾病患者
人数与日俱增。不仅如此，心理疾病患者逃避就医，患病年龄日趋年
轻化，甚至是越来越多的人正在“被精神病”。隐藏在越来越多心理疾
病患者身上的特征慢慢显现时，已经不能用“作”来定义，因为他或者
他周围的环境，也许已经“生病”了。

葛记者手记

如如果果不不能能当当他他们们是是““普普通通人人””

请请当当做做““需需要要被被关关爱爱的的人人””

本报记者 李云云

在大家的潜意识里，觉得心理健
康存在问题的人就是“精神病人”，而
又人为地给“精神病人”加上种种标
签。谈起他们，有点“谈虎色变”略带

“看热闹不嫌事大”的意思，“你看看
谁家那个媳妇，就是一个精神病，说
不定见人就打，咱都离着远点”。这样
的话语，极有可能出现在某个茶余饭
后的谈资中。

先不说心理健康出现问题与精
神病之间存在多少条鸿沟，单纯地
讲，精神病人就一定会打人？这样的
谈资岂不是漏洞百出。曾经的一次采
访中，我无意之间发现了当事人家最
西边的一间小屋里，关着他的大儿
子。而他的大儿子就是大家眼中的

“精神病人”，听当事人说，大儿子时
常说哭就哭，说笑就笑。之前没关在
屋里之前，四处跑着找人唱歌，找人

“胡说”，托人找“他媳妇”。渐渐地，家
里人觉得丢人，就把他关在屋里。我

清楚地记得他父亲的话语“太丢人
了，满村里跑，人家都笑话，走在人
前，都觉得抬不起头”。

我似乎能理解父亲的无奈，有这
样一位“病儿子”不是很光彩，但同样
他又不舍得将自己儿子送进精神病
院，怕儿子不习惯。我不是专业医生，
所以我无法判断当事人的大儿子到
底哪里出现了问题，是心理疾病还是
精神疾病？总之是，他生病了。这样的
病，与胃病、头痛一样常见，如果精心
治疗，他可能会痊愈，最坏的结果，想
必也比关在屋子里要好得多。

现代社会中，生存忧虑、人际关
系失调、有病有灾、望子成龙等都有
可能引发心理疾患，有些人能够自我
调适，有些人却不能，久而久之就积
郁成疾。在现实生活中，心理上的安
适感与生理上的保暖感都是人们生
存的基本需要。所以我觉得，对待这
样一群人，即使不能当做“普通人”，
也请当做“需要被关爱的人”，他们理
应得到同样的救治和尊重！

心理健康问题的几种表现。

“病耻感”让不少人难以走进心理咨询室。
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