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第一章　　把握健康的尺度

健康心理而言，没有绝对的标

准和普遍的模式，甲与乙、丙与

丁心理健康与否，都可能是以不同的方式

表现出来的。即使是同一个人，在不同的

年龄层及环境条件下，所反映的心理健康

特点也是不同的。

就全世界心理卫生研究成果显示，心

理健康水准可分为：

一般心理健康水准

高于一般心理健康水准

极端心理健康水准

低于一般心理健康水准（神经症人

格障碍）

严重心理疾病（精神病）
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的是：在

则

往往是大多数人所具备的心

理水准，或者说是平均健康水准。而

是真正理想的心理健康水准，是心理健康

水准这一连续变量上的最优点。应该强调

各个递增相联的区间之间

并无截然区别，这往往为我们的判定、确认

带来一定的困难。也就是说，我们很难将一

种心理健康水准与另一种区分开来，尤其

是处于“当局者迷”时更是如此。生活中常

常会出现两种截然不同的情况：一种是心

理有疾病，却被判定为心理健康；另一种是

把轻度神经式人格障碍确认为精神病。确

认的失误或偏颇，往往会阻碍心理护理与

治疗，甚至为人们带来更大的心理负担，导

致错误走向。

值得一提的是，具有一般心理健康水

准的人或没有心理疾病的人，并不表示他
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的人研究之后认为

就具有健康的个性。如果我们不朝更高的

水准发展，整个生命的品质将不会太高，也

很难在物质和精神生活上富有。

下面介绍几种针对高心理健康水准的

人研究所得出的模式。

趋向成熟的心灵

西方心理学家通过对高心理健康水准

心理健康的人即是

“成熟者”，并得出了七个“成熟者”指标：

（由奥尔波特提出，其在哈佛大学长期从事

高层次心理健康水准研究）

能主动、直接地将自己投入到自身

以外的兴趣和活动中。

能力。

具有对别人表示同情、亲密或爱的

能够接纳自己的一切，包括好坏优
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现状和特点。

劣。

能够准确、客观地感知现实和接受

现实。

能够培养各种技术和能力，专注地

胜任自己的工作并使之有品质。

自我定位实际、客观，知道自己的

能着眼未来，行为的动力来自长期

的目标和计划。

我们再来看美国精神端正学协会曾公

布的一个“非健康状态”的测试标准：

感觉痛苦、不高兴及情绪低落。

对以往感兴趣的事失去兴趣。

胃口改变以及体重增加或减少。

失眠或睡眠过多。

感觉烦躁，不能静坐。

失去精力或一直感觉疲惫不堪。
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发现与创造自我

感到自卑或有罪。

难以集中思考、回忆或作决定。

经常想到死或自杀。

条

以上是以一般心理健康水准为基准线

来说，但在测试及自我确认时，应把握“持

续时间”长短这个概念，对于偶尔出现的某

种现象，不能将其视为病状，以免造成心理

负担的加重。如在一段时间内同时有

以上的症状出现，那就非常有必要进行心

理咨询和治疗。你亦可参照本书其他项目

的测试标准，进行更进一步的自我测试与

确定，以求从微观的角度切实把握自己。

弗洛姆认为，心理健康与社会环境有

着极为密切的关系，不断革新的社会可以

造就大量心理健康的人，人们得以充分使

第 7 页

此为试读,需要完整PDF请访问: www.ertongbook.com



良

用自己的权力、能力和潜力。他将这种人视

为“创发者”，并就此提出四个主要特征：

创发性的思维：对思维对象有强烈

的兴趣，并能以客观、尊重与关心的方式来

考察思维对象。

创发性的爱情：相爱的双方能保持

个别性，不因求爱情“和谐”而泯灭人性，让

个性能得到进一步的发展。当然，想达到这

种爱是很困难的，因为它涉及关怀、负责、

尊重和理解四个方面的难题。

幸福：是一种生机盎然、充满活力、

身体健康和个人种种潜能得到实现的状

况，而不仅仅是一种愉快的体验。

声，

心：这是一种严格道德准则的体

现。支配心理健康者良心的是自我的心

而不是外在的力量。

人本主义心理学创始人之一的马斯
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愉快体验。

洛，主要在研究和挖掘人类心理的最大潜

力，他把那些能最大限度地发挥自身潜力

的人称为“自我实现者”，也就是真正心理

健康的人。他认为这类人在整个人类中并

不多见，但却是我们的楷模，他们表现了以

下特点：

良好的现实知觉。

接纳自然、他人与自己。

自动自发、坦率、真实。

以自身以外的问题为中心。

有独处和自立的需要。

发挥专长时有自主性。

经常拥有

有过神秘或顶峰体验（所谓顶峰体

验是指那种如痴如醉、物我两忘的情绪或

境界）。

有社会兴趣。
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划上一条基准线

人际关系良好。

有民主性格结构。

有创造性。

不随波逐流。

上述二种健康心理模式主要是针对极

端心理健康的人而言的，也可说是一般人

应努力追求的目标及境界。在我们进行自

我确认及心理训练时可以参照对比，并作

为一种目标，看看自己是接近上述哪种模

式？差距有多大？但不可主观地在心理上勉

强自己，以免产生负作用反而增加心理负

担，应该客观地参考，有意识但不强迫自己

去接受。

所谓划上一条基准线即制定一个“一

般心理健康标准”，是对大部分常人而言
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心，对自

的。马斯洛在与米特曼合著的《变态心理学

原理》一书中曾就此提出以下十一点：

具有适度的安全感和自尊

我与个人的成就有价值感。

适度的自我批评，不过分夸耀自

己，也不过分苛责自己。

在日常生活中，具有适度的自发性

与感应性，不为环境所役。

与现实环境保持良好的接触，能承

受生活中挫折的打击，无过度幻想。

适度地接受自己的需求，并具有满

足此种需求的能力（特别指不对性方面的

需求与满足产生恐惧或歉疚）。

有自知之明，了解自己的动机与目

的，并能适当衡量自己的能力；对个人违背

社会规范、道德标准的欲望不过分否认或

压抑。
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能保持人格的完整与和谐，个人价

值观能视社会标准的不同而改变，对自己

的工作能集中注意力。

有切合实际的生活目的，个人所从

事的多为实际的、可能完成的工作。（个人

生活目的须含利己与利人两种目标。）

具有从经验中学习的能力，能适应

环境需要而改变自己。

在团体中能与他人建立和谐的关

系，重视团体的需要、接受团体的传统，并

能控制为团体所不容的个人欲望或动机。

在不违背团体意愿的原则下，能

保持自己的个性。有个人独立的意见，有

断是非善恶的能力，对个人不做过分的阿

谀，也不过分企求社会赞许。
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心路历程

在某公园内（如附图）。刚好有一对恋

路上的你，将走向哪条路呢？

人在 路上，正向路中央走来。此时在

试与确认之一
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路的人选择

你充满活力，个性非常积极。意志坚

强，有遇事不认输的强烈性格。性情直爽，

做事干脆利落、毫不犹豫。（如是女性，有男

性化的倾向。）

路的人选择

你是非常优秀且具有理性的人，虽有

智慧却不骄傲自大。

路的人选择

尽管你非常单纯，却具有纯真魅力。你

属于惟美的浪漫主义者，喜欢追求梦幻世

界，是幻想力丰富的人。

路的人选择

你擅长社交，颇具人缘，性情温和、柔

顺。但你常有寂寞感，惟恐一个人独处。

路（即原路转身返回）选择

你怯弱、孤独，具有较强的自卑意识及
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路的人

人格障碍。怕与人接触、交往，时常把自己

封闭在自我的痛苦世界里。

路的人选择

你心绪复杂，感情起伏较大，且比较任

性，不过内心仍单纯并具有爱心。

选择

你是优雅文静的人，判断事物较为客

观，待人极为礼让、客气，能极清楚地认清

自己所处的立场，应该说是个性坚定、做事

踏实的人。

路的人选择

你具有相当的魅力，有极强的自尊心，

绝不允许别人看穿你的内心世界。
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第二章　　从平衡到裂变

谓分类，就是把某对象归在某

一类，实际上只用一个词，却输

送传递了大量关于该对象行为的信息，在

心理学上可以为施治者、研究者及其他人

进行心理病理学原理和具体个案的探讨提

供方便。优点一是使人们便于从特殊性中

寻找带规律性的东西，二是施治者可依据

相应类别的求治者特征，对某具体症状作

出合理的预测，并安排和进行适当的治

疗。

事有一利必有一害，分类的弊端也与

其优点并生。在帮某人确定病名后，病人有

可能配合施治者预期而增添行为方式，那

么也就存在加强病症的可能；与此同时，也
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光怪陆离的世界

可能造成求治者疏忽病名及分类以外的其

他重要方面。因此，大部分临床心理学家已

不强调诊断分类，而着重于改变对象的行

为，这也是我们在书中要强调保持“相对”

观念的原因之一。

实际上，分类就是根据人们的相似行

为症状来进行分组，诊断则是决定如何把

个体加以归类的程序，分类是诊断的前

提。我们在心理病理学中最常见的分类有：

神经症、心身疾病、人格障碍及精神病。下

面，我们对此做大致介绍，使大家对心理科

学常识有一个基本了解。

神经症　　很多人把它跟精神病混淆，

事实上它们完全是两种不同的概念，具有

不同的含义。一般来讲，这种“病”还不够
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