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一、谁都有异常的本质

正常、异常的标准

说起精神病医院，就有人像害怕监狱一样。

精神科医生与外科或内科的医生不同。有人会误

以为他们是人格值得尊敬的人，在面对精神科医

生时往往表现出很恭敬的样子；相反，也有人误以

为他们与精神病患者极其相似，而当作是笑料。

无论哪种都是错误的。当然不管是哪一种职

业，都有应值得尊敬或轻视的人。在精神医学中

像这样的人也有很多。但从我个人小小的经验来

看，精神科医生与其他科医生相比有其本身的

特征。

首先，他们是亲切的医生。据说有意向做医

生或护士的人很多都是忘我的有同情心的人。其

中精神科医生最为突出。

因为要考虑解决别人这样那样的苦恼，所以

不是一般有同情心的人就能胜任的。
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很久以前，在美国精神医学会的杂志上，曾刊

登了有职业差别的自杀。由此可知医生自杀的现

象也很多。其中精神科医生自杀的比率更是出奇

的高。简单地想，就是对别人攻击到极端会引起

杀人，对自己过分谴责时就会自杀。

精神科医生如果完全陷入了别人的苦恼中，

这时也就成为自己的苦恼而陷入困境无法自拔，

从而走上了自杀的道路。但是，也有可能是因为

志向于精神科医生的人原本精神上就有缺陷，处

于应激反应状态时就会显得更脆弱。

年到 年我在美国留学。

当时，我经常出入洛杉矶州立的加利福尼亚

大学学生会谈室。很多在精神上有障碍的同学得

到了治疗。有趣的是，那些治愈的同学中，为首的

学生是学心理学专业的。

我并不打算在这里特别表扬或贬低从事精神

医学或心理学的人。我想说的是，精神科医生决

不是恐怖的人也不是危险的人，大多都是内心很

亲切的人。

心理上有障碍的人总是有意回避精神科医生

而往往去找内科或心理治疗内科或是脑神经科的

医生。这是不对的，就像分娩时去找耳鼻科一样

此为试读,需要完整PDF请访问: www.ertongbook.com
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是没有用的。

另外，也有人认为有了痛苦只要和精神科医

生商谈，一切都能得到解决，这也是一个很令人为

难的问题。

如果那种苦恼是病，那么就应该成为精神科

医生治疗的对象。不过，事业破产了，而想要得到

钱，精神科医生也不可能去筹款；考试失败了，精

神科医生也不会因此而主动担任其家庭教师；女

儿每天玩到很晚才回家，很令人生气，但如果这是

心理障碍的原因，那么就可以给她治疗，可是女儿

的这种行为往往是由于父母管教不当的缘故，所

以精神科医生也只能给予个人忠告。因此，能够

改变女儿恶劣行为的不是精神科医生，而是父母

自己。

我在这本书中列举了一些现实生活中的轶事

奇闻，打算把作为一个精神科医生的我所考虑的

东西都不拘泥于形式地写下来。

我是以精神科医生的身份来写呢，还是脱离

精神医学作为个人的解释来写呢？我犹豫着无法

决定。但幸运的是无论用哪种形式写都非常容易

理解。

人们常说“：那家伙与众不同。”或说“：那个人
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有病。”可往往到后来才意识到那个人有病。那么

我们是如何判断通常所说的“正常”和“异常”

的呢？

在内科做身体检查，有时要注意是否血压偏

高，有时也要注意是否由于血糖值偏高患了糖尿

病，那样的话就要接受治疗。无论是血压还是血

糖都有自己的标准值，高于或是低于这个值都被

认为是异 为正常，常。最高血压上限不超过

下限不低于 为正常。

的一般最高血压测定为 就被认为是

患了高血压，就要接受治疗；而无论何时测定的最

低 或血压都只有 时就被视为得了低血压。

这样的人因血压不正常的原因，身体上也会

出现异常，例如，头昏眼花、呕吐、头痛、手脚发麻

等各种临床症状。血糖值也一样，空腹时的血糖

左右为正 或值在 的话就常，但要是

会得糖尿 左右就是低血糖，所病；相反，如果是

以不补充糖份的话就会有生命危险。

由此，衡量正常、异常的标准就是看测出来的

值是在平均值范围内还是脱离了平均值。像内科

或外科一样，用数字明确表示平均值，无论医生还

是患者都会很高兴的。
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最近，提起“三分钟诊断治疗”，医生难免会受

到指责。这里并不是要偏袒医生，只是一旦检查

的值无可挑剔，都齐全了，那么大幅度缩短诊断治

疗时间也是很自然的发展趋势。

但是，在精神医学上，正常和异常不是那么轻

易就可以用数值表现出来的。确实，在诊察室等

场所存在所谓的心理检查的尺度。但是把这个应

用于日常生活中的话，就有相当的困难。心理检

查的结果总没有像内科临床检查那么准确，所以

总有不满之处。

精神医学也和内科或外科一样有正常、异常。

首先考虑平均值，在这个范围内的话就是正常，脱

离这个范围的就是异常。

一般，在精神医学上的异常有（ 量的异常，

质的异常， 和谐的异常这三个方面。

量的异常

所谓量的异常就是原本我们所有的东西由于

量的过分增加或过分减少而出现的异常。

举例来说明。

某 岁，是一名公司职员。最近妻子因

得了胃癌而去世了。
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看到 悲叹，不禁让人觉得很可怜。他无所

顾忌地放声大哭，葬礼结束后，连站着的力气也没

有，只盖着被子睡觉。

受的打击很大，一个星期、两个星期过去了

还没有去上班，连上司和同事来拜访都不想见，甚

至说不忍让妻子一个人赴黄泉路，而屡次企图

自杀。

岁的女儿无法再看下去了，只好带着 去

附近的精神病医院，结果诊断为忧郁症而接受了

治疗。

妻子死后三个月，他仍无法恢复。他忧郁，精

力不足，仍然拒绝上班，在家摆弄他的盆栽，过着

无所事事的生活。

爱妻死了，不管是谁，都会有一段悲痛的生

活。而且经常会在人前无所顾忌地大哭、蒙着被

子睡觉、厌世想死的情况。

可是，一般情况下，无论怎么悲伤，一星期后

表面上也该恢复、开始上班了，而且即使陷入厌世

的情绪，也不至于企图自杀。 的生活态度怎么

说都是太过分了，只能认为是由于异常的心理才

导致了这种行为。那么要问起如何划线来区分，

到哪里才是正常，从哪里开始又是异常呢，恐怕连

此为试读,需要完整PDF请访问: www.ertongbook.com
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精神科医生也只能回答这是无法用常识性判断的

区域。

即使向公司请假，最多也只是四、五天或一个

星期，但从感觉强烈的 来看，认为有了孩子就

不至于会自杀，这也是显而易见的想法。

量的异常就在我们正常心理的延长线上。

失去爱妻，悲伤到想死的心理，我们也是能够

体谅的。但是如果 停职了三个月，且判断自己

的这种心理就是决不会企图自杀， 异常。

从那种意义上看，难以识别量的异常的病并

不是很严重的病。

却一点也不悲伤但是如果妻子去世， ，甚至

在葬礼上大笑、又蹦又跳的 还邀，葬礼结束后，

请部下去打高尔夫，这些都是不正常的。忧郁过

度是不正常的，但相反过于乐观的话同样也是不

正常的。

质的异常

其次，质的异常就不在我们心理的延长线上。

一旦我们体验了从来没有体验过的事，那么即使

程度很轻，即使是暂时出现的，我们也会有异常的

感觉。
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举个例子吧。

某 是个深闺的少女。她不觉得自己有病。

但是她的言行举止一直令周围的人很烦恼。她有

被害妄想，而且还有被特定的人虐待的妄想。

虽说是特定的人，但也经常会变。她一看到

穿着黄色西服或毛衣的人，就会愤怒地说：“他一

直在盯着我。”有说“：他在说我坏话。”

在等待接受诊察时，一看到穿着黄色毛衣的

其他病人，即使是第一次见到，她也会控诉说“：那

个女的是间谍，她一直在监视我的行动。”

所谓妄想就是无论怎么解释它是错误的，也

始终对它坚信不疑。她愤慨：“甚至连狗也用轻视

的眼光看我。”仔细询问她，原来她在自己家附近

散步时，邻近的太太正好抱着带有黄色帽子的狗

和狗一对上视线的同时，就确信是在被出来， 狗

嘲笑。

我们几乎一生都不会有这种妄想。当考试失

败或失恋时，确实也会产生被朋友或附近的人说

闲话的错觉，那时我们就会想着过避人眼目的

生活。

但是，因为自己也只是半信半疑的，所以一旦

得到周围人的安慰，也就放心了，并且那样的情绪
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也不会持续很长。随着时间流逝，自己也会觉得

是由于以前考虑太多了。

妄想并不是那么轻而易举就会产生的。虽说

是对其他人的幻听和幻视，却只有当事人才能听

到、看到。由此，我们很快就能判断当事人是否有

异常的心理。

和谐的异常

最后是和谐的异常。从列举一个一个言行举

止来看怎么也不觉得有异常，可是和那个人一交

往，就会觉得那个人缺乏常识、很令人奇怪。

举个例子。

某 岁，是公司新职员，在电气产品销售

公司工作。他工作很认真，平时衣冠也很整齐。

但是，和他交往总觉得他情绪有些奇怪，就像和一

个精巧的机器人说话一样，即使说点幽默大多都

是无效的。

公司通过做图表来表示每个月销售额的情

况，以此来促进公司 的营职员的积极性。但是

业成绩一直很不理想，虽然他工作很认真但始终

无法提高效率。公司为难之极，决定让成绩总是

第一的前辈训练他的销售方法。
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可是连那个前辈的成绩也掉了下来。这时名

列第二位的前辈说“：把任务交给我吧。”于是由他

培训，但在中负责给 途也放弃了，对 失去了

信 心 。

仔细询问后才知道原来前辈拼命销售，终于

等到对方表示想要买的时候， 却说“：请等一下，

这个产品有这个缺点。”当然对方就不想再买了。

那样反复了好几次，社长听说后也很惊讶：

“如今，还有那么无私的青年啊！请务必每个

星期天来我家，我要自己来训练。”

于是 开始每个星期天从社长家里早出晚

归。社长对此束手无策，觉得他太过于死板。

社长来我这里和我商谈说：“我不想让他再来

了。”但我说：

“种瓜得瓜，种豆得豆。”

不久，社长又来了。他说：

说迷恋我的女儿，要和她结婚。但我女儿

有未婚夫了，所以十分为难。无论怎么解释，他都

听不进，只说和我女儿是相思相爱。”

叫来问了不得已，我把 一下，才知道原来

从社长家要回每当 去的时候，社长的女儿总会

笑着寒暄说“：欢迎下次再来。”所以他说每个星期

此为试读,需要完整PDF请访问: www.ertongbook.com
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天都要去社长家拜访，那个笑容就是迷恋他的

证据。

另一边， 的母亲也不知如何是好。

后来，我决定开始对 进行治疗。

医生判定是否有病

有人说：“因为不正常的人是因为患有病，所

以治疗就行了。”可事实上并不是那么简单。即使

把脱离 规定为异常，但也有许多平均平均值暂且

值超群的异常者。

在世界上，成为天才或伟人而受到尊敬的人

与其说是不正常的人，不如说是正常人中最优秀

的比较恰当。

据说陀思妥耶夫斯基和梵高都患有癫痫，写

有《变形记》的卡夫卡和画过《呼喊》的蒙克也是精

神分裂症患者。

虽然是有异常心理的人，但如果其存在有社

会性价值，一般也被视为正常人。另外有疾病性

）和事 ）这种词语，因而也有例性（

些令人为难。

是否有病是由医生从专家的立场上决定的。

那个人不正常，是否能成为治疗的对象，如果不是
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医生就无法决定。

现在，不仅是精神病科，连全部的诊断治疗科

的人也动员起来，以全国人民为对象，用住院查体

处形式来调查的话，我想恐怕就尽是病人了吧。

从我自己来看，头变得越来越笨，忘性大，眼

睛有近视和散光，牙齿不牢固，慢性咳嗽，血糖值

忽高忽低，身心尽是个不正常的人。但因为不是

什么大不了的病所以认为还是健康的。

从医学角度来看，很明显这就是病，但也有很

多人仍然像健康人一样在社会上生活。作为事例

（患者），也许极少会被专家引用。在严格区分正

常、异常的社会，需要治疗对象的患者也增加起

来了。

处理太过分，就会有像以前的苏联那样，把思

想上反对政府的人当作病人收进精神病医院的情

况。但是，最近，日本不太区分正常和异常的话，

也会出现问题。

很明显，不管是否患有严重的心理障碍，一旦

无视正确、恰当的治疗，对其放任不管，就会出现

很多危害他人或自杀的例子。

即使严格控制了，也会频繁产生危害。因此，

这也是个很棘手的问题。
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二、忧郁的心理、忧郁症

假面的“忧郁症”

人忧郁时就会流泪，在和骨肉亲朋死别的时

候，失恋的时候，事业失败的时候，考试失败的时

候⋯⋯。这么想的话，整个一年，都会看到有人在

哭了。但是，由于“好了伤疤忘了痛”，苦恼也随着

时间的流逝而渐渐淡化，哭着的脸不知不觉中也

换上了笑脸。可是下次又要面临各种各样的问题

时，又会完全陷入忧郁的心理。

如果完全可以明确地说所谓的人生就是那样

子的话，不管怎样哀叹，怎样悲伤流泪，也不会认

为忧郁的心理是由于病的缘故。很早以前我国就

在“文学”和“艺术”领域里就经常使用“ 惆

怅 ［幽静］”等词语，这些恐怕就是由于忧］

郁的心理而创作出的优秀的作品吧。

谁都可以忍受轻微的忧郁症状。根据所想要

的不同，人们一旦面临困难，就显得苦恼，但如果
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能克服困难，就能更好的成长。

如果忧郁心理太过深刻的话，创作活动也是

理所当然的了，很多时候日常生活就不会一成不

变，甚至也会因过度绝望而自杀。

这么严重的忧郁状态完全脱离了正常的心

理，是有病的忧郁状态即也可以称为忧郁症。因

此有必要接受专业性的治疗。这是由间脑的机能

发生障碍引起的，是确确实实的病。

和忧郁症相对，出现明显的欣快状态，把这种

状态称为躁狂症；兼有忧郁和躁狂症的话，就称为

躁郁病（躁狂抑郁性精神病）。关于为什么会产生

躁郁病，有各种各样的说法。认为是由于在间脑

里，某种物质（例如作为神经传达物质的苯邻二酚

胺）增加了，就会产生躁狂症，减少了就产生忧郁

症的这个说法更有力。

因此，可以认为治疗这个病，只要能调整间脑

的机能就可以了。

躁郁病也妨碍了生命正常运动秩序。如果是

躁狂症，生命进程活跃，生命情感高昂，相反忧郁

症的话，生命进程停滞，生命情感处于下降的

状态。

在临床心理学方面，可以分为只发病一次的
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单发性病、躁狂状态和忧郁状态反复循环的病和

同一病像（躁狂症的话只有躁狂症，忧郁症的话只

有忧郁症）反复的周期性病。现在，就把所有这些

病看作是同一种病的不同问题来考虑。

和其他的心理障碍相比较，躁郁病概括为以

下几种特征。

首先第一个表现为生命情感障碍。躁郁

病以外的有精神障碍的病（心理障碍）或多或少都

有情感障碍，却并没有达到像躁郁病那么显著的

程度。

）大多患者都有发作性，周期性的经过。

即（正常 正常 发发病状态 病状态）的经过。

恢复正常时几乎没有遗留任何缺陷。

）这个病的病后状况大体良好，也能自然

治愈。不会出现痴呆（后天性智能低下）或人格的

变坏。只是由于忧郁症长年慢性持续着，就会伴

随有身体上的慢性病（例如高血压、胃溃疡、神经

痛等）或是长久持续的精神上的紧张。　　因此，不仅

要服用抗忧郁的药，也要努力治疗其他病症或消

除紧张状态。

忧郁症不仅仅通过有忧郁心理的患者，还通

过各种各样内心的掩饰表现出来。自杀或父母与
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子女一同自杀等行为不一定都是由于忧郁症的缘

故，但很多都是在患忧郁症期间引发的，而且，在

对酒精的依存或对安眠药依赖的症状背后，还隐

藏着不少的忧郁症。拒绝上班、拒绝上学、失踪等

也和忧郁症有密切的关系。

此外，经常会听到假性忧郁症和假性⋯⋯的

词语，但这主要表现为身体上的症状（如肠胃不

适、头痛、心跳过速等），而一般从表面上不表现出

来精神方面的症状，俗称为忧郁症。在精神医学

上仔细诊察的话，无论哪个患者都承认有精神症

状，但另一方面，忧郁症或多或少也必定有身体方

面的病状，患者中有很多人做梦也没有想到自己

患的正是忧郁症，所以身体上的不适往往就去精

神科以外的诊疗科治疗。

忧郁症的种类和症状

总而言之，忧郁症有各种各样的种类。瑞士

有名的精神科医生基尔霍尔茨教授的分类，由下

页图 所示。教授通过以身体上的原因作为纵

轴，心理上的原因作为横轴，把这些忧郁症进行

分类。

解释这张图来看。首先，因头部外伤或脑瘤、


