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吸毒患者家庭环境与抑郁等关系研究
及其对未来心理干预的启示
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摘要  目的:对家庭环境给吸毒患者带来的抑郁、羞耻、自尊和社会期望的影响进行考察, 并根据研究结果给出了

一些相关的心理干预策略。方法 :采用问卷调查法, 使用家庭环境量表中文版第 3版 ( FES - CV- III)、流调中心用

抑郁量表 ( CES- D)、自尊量表 ( SES )和社会期望量表 (MCSD) , 对来自湖北 5个针对吸毒患者康复的治疗社

区 ( therapeutic commun ity, TC )的 105名成员进行了考察。结果: ( 1)吸毒患者家庭环境中的亲密度与社会期望、抑

郁呈非常显著和显著负相关 (P < 01 001 /0105), 与自尊呈非常显著的正相关 (P < 01001);矛盾性与社会期望、抑郁

呈非常显著正相关 (P < 01 01 /01 001), 与自尊呈非常显著负相关 (P < 01 01) ;知识性与社会期望、抑郁呈非常显著

负相关 (P < 01 01),与自尊呈非常显著正相关 (P < 01 01)。 ( 2)吸毒患者的自尊和社会期望有显著的负相关 (P <

01 01), 社会期望与羞耻、抑郁有显著的正相关 (P < 01 01), 但吸毒患者的自尊和羞耻的相关不显著。结论:吸毒患

者的家庭环境因素与其抑郁、社会期望和自尊水平有很高的相关性, 尤其是亲密度、矛盾性和知识性。这些结果也

给针对吸毒患者未来的心理干预带来了一些新的启示。
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ABSTRACT Objective: To invest igate how fam ily environment affected drug abusers. shame, self-

esteem, socia ldesirab ility and depression, and to offer some intervention strategies according to the results.

Methods: One hundred and five drug abusers from 5 therapeutic commun ities inHubei Province filled up the

following quest ionna ires, the third Chinese version of Family Environment Sca le ( FES- CV- III), Center

for Epidemiologic Stud ies Depression (CES- D ), Self - E steem Sca le ( SES), Shame Sca le, Marlowe -

Crowne Socia l Desirability (MCSD). Results: ( 1)The cohesion of fam ily environment of the drug abusers

was positive ly corre lated w ith self- esteem (P < 01001), and negative ly correlated w ith soc ia l desirability

and depression(P < 01001 /0105); the conflict of fam ily environment was negatively correlated w ith se lf-

esteem (P < 0101), and positive ly corre latedw ith soc ial desirability and depression(P < 0101 /01001); the

intellectual- cu ltural orientation of fam ily environment was positive ly corre lated with self- esteem (P <

0101), and negatively corre latedw ith social desirab ility and depression(P < 0101); ( 2)The se lf- esteem
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of the drug abusers was negatively correlated w ith soc ial desirab ility (P < 0101 ), and the soc ia l

desirability of drug abusers positive ly correlated w ith sham e and depression (P < 0101 ), bu t the

correlat ion between self- esteem and shamewas not sign ifican.t Conclusion: Fam ily environm ent of drug

abusers is significant ly correlated w ith the ir self- esteem, socia l desirability and depression, especia lly

the cohesion, con flict and intellectual- cultura l orientation. Accord ing to the outcome, we have some

h in ts of psychological intervention for drug abusers, including individual therapy, group therapy and

fam ily education, fam ily therapy.

KEYWORDS  drug abusers; fam ily environm en;t depression; shame; self- esteem; soc ia l

desirability; psychologica l intervention

  家庭环境与吸毒密切相关。一项对武汉市女性

吸毒者的家庭背景及教养方式的研究表明, 吸毒者

与父母关系紧张者所占比例和父母采用不良教养方

式所占比例都显著高于对照组。并认为女性吸毒者

家庭环境中所存在的缺陷是导致其吸毒的重要原

因
[ 1]
。另外两项研究则通过家庭环境量表中文版

第 3次修订版 ( FES- CV - III)全面考察了吸毒者

的家庭环境特点,并发现吸毒者家庭环境中的负性

因素得分显著高于常模, 正性因素得分显著低于常

模
[ 2- 3]
。

同时,家庭环境的影响也是持久和多方面的,一

项对焦虑抑郁中学生的研究发现,研究组在亲密度、

情感表达、成功性、知识性、娱乐性、道德观、组织性、

控制性等 8个因子方面得分明显低于健康对照

组
[ 4]
。

而对于吸毒患者这个特殊群体来说, 低自尊和

高抑郁水平是其显著特点
[ 5 - 6 ]
。所以本研究综合之

前的成果,将家庭环境和吸毒患者的抑郁自尊联合

起来考察,并挖掘出了它们的内在相关。此外,在普

通人群中,抑郁和羞耻感、自尊有很高的相关
[ 7 ]
,自

尊也和羞耻感、社会期望密切相关
[ 8- 9]

, 本研究进一

步在吸毒患者中探索了这四者的相互关系。并根据

得出的结果给出了一些相关的心理干预的策略。

1方法

111研究工具

11111家庭环境量表中文版第 3次修订版 ( the third

Chinese version of Fam ily Environment Sca le, FES- CV-

III):该量表分为 10个分量表,分别评价 10个不同

的家庭社会和环境特征,包括:亲密度、情感表达、矛

盾性、独立性、成功性、知识性、娱乐性、道德宗教观、

组织性和控制性
[ 10]
。

11112流调中心用抑郁量表 (Center for Epidemiologic

Stud iesDepression, CES- D):共有 20个条目, 代表了

抑郁症状的主要方面,总分范围为 0- 60, 分数越高

抑郁出现频度越高
[ 10]
。

11113 社会 期望量表 (Marlow - Crowne Socia l

Desirability, MSCD):共 33个条目。量表得分范围

是 0- 33分,高分表示较强的认可需要
[ 10 ]
。

11114自尊量表 (Self - E steem Sca le, SES):共 10个

条目,分数越高,表明受试者关于自我价值和自我接

纳的总体感受越高
[ 10]
。

11115羞耻量表 (Sham eSca le):共 29个条目, 4点量

表。总分为各选项得分的简单累加,得分越高,表明

受试者的羞耻感越强烈
[ 11 ]
。

112被试

2005年 10月,在湖北省 5个吸毒患者康复治疗

社区 ( therapeutic community, TC)进行系列讲座后,对

社区各类曾吸毒人员施测相关量表,这些社区曾参与

心理治疗项目。被试自愿参加且态度良好。共有 105

例被试填写了全部问卷,其中男 66例 ( 6219% ), 女

37例 ( 3512% ),性别信息缺失 2例 ( 119% )。年龄

19- 50( 31188 ? s 6170) a。

113统计处理

采用 SPSS 1110软件进行相关分析。

2结果

211被试的吸毒、工作等基本情况

根据被试所填基本信息,绝大部分被试操守时间

都很短暂,在 1 a之内 ( 8912% ),来自城市 ( 9319% ),从

朋友那里获得毒品 ( 7015% ),并认为自己的交友有问

题 ( 7416% ),不知道获得心理帮助的方式 ( 6710% )。

约 2 /3的被试未婚或离婚 ( 6414% ),无子女的

被试偏多 ( 6413% ), 学历普遍偏低, 高学历 (大学 /
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大专 )仅占 2217%,家庭月收入在 1000以上的被试

偏多 ( 6413% )。就工作而言, 现在有工作的占

6119%, 对工作不满意的很少 ( 2119% ),认为工作压力

大的很少 ( 1710% ),有工作成就感的偏多 ( 6418% )。

212家庭环境与羞耻、自尊、社会期望、抑郁的相关性

从表 1中可以看到, 家庭环境中的亲密度与社

会期望、抑郁呈非常显著和显著负相关 (相关系数

分别为 - 01359和 - 01232, P < 0101 /0105), 与自尊

呈非常显著的正相关 (相关系数为 01375, P <

01001);矛盾性与社会期望、抑郁呈非常显著正相

关 (相关系数分别为 01398和 01258, P < 0101/

01001), 与自尊呈非常显著负相关 (相关系数为

- 01303, P < 0101);知识性与社会期望、抑郁呈非

常显著负相关 (相关系数分别为 - 01336和 -

01337, P < 0101), 与自尊呈非常显著正相关 (相关

系数为 01343, P < 0101);娱乐性与抑郁呈显著负相

关 (相关系数为 - 01231, P < 0105 ), 与自尊呈非常

显著正相关 (相关系数为 01270, P < 0101);道德宗

教观与社会期望呈非常显著负相关 (相关系数为

01394, P < 0101),与自尊呈显著正相关 (相关系数

为 01218, P < 0105);组织性与羞耻、社会期望呈显

著负相关 (相关系数分别为 - 01251和 - 01212, P <

0105),与自尊呈显著正相关 (相关系数为 01229,

P < 0105)。

表 1 羞耻、自尊、社会期望、抑郁与家庭环境的相关性

羞耻 自尊 社会期望 抑郁

亲密度 - . 149  . 375* * * - . 359* * * - . 232*

情感表达  . 076  . 160 - . 156 - . 065

矛盾性  . 153 - . 303* *  . 398* *  . 258* * *

独立性  . 035 - . 048  . 198  . 134

成功性 - . 163  . 291* * - . 102 - . 172

知识性 - . 161  . 343* * - . 336* * - . 337* *

娱乐性 - . 056  . 270* * - . 150 - . 231*

道德宗教观 - . 180  . 218* - . 394* * - . 113

组织性 - . 251*  . 229* - . 212* - . 109

控制性  . 062  . 149 - . 004  . 054

* P < 0105, * * P < 0101, * * * P < 01001,表示相关显著和相关非常

显著

213羞耻、自尊、社会期望、抑郁彼此间的相关性

从表 2中可以看到,羞耻与社会期望、抑郁有显

著的正相关 (相关系数分别为 01362和 01420), 自

尊与社会期望、抑郁有显著的负相关 (相关系数分

别为 - 01344和 - 01455, P < 0101 )、社会期望与羞

耻、抑郁有显著的正相关 (相关系数为 01362和

01374, P < 0101)。但吸毒患者的自尊和羞耻的相

关不显著。

表 2 羞耻、自尊、社会期望、抑郁彼此间的相关性

羞耻 自尊 社会期望

自尊 - . 098

社会期望  . 362* * - . 344* *

抑郁  . 420* * - . 455* * . 374* *

* * P < 0101,表示相关非常显著

3讨论

311从被试的基本信息和工作状况分析吸毒原因

从表面上看,被试 (吸毒者 )和工作本身的关系

不大。被试对工作的满意度都比较高,只有少部分

被试感到工作压力, 且约有 2 /3的被试对工作有成

就感。但这也有可能是吸毒患者所具有的安于现状

和不思进取的人格特点造成的
[ 12]
。而吸毒则和负

性的人际交往有强相关性, 且两者构成一定的恶性

循环。交友出现问题时,可以从朋友那里获得毒品,

而毒品进一步损害人际关系。

312家庭环境的影响

自尊是指个体对自己做出并通常持有的评价,它

表明个体在多大程度上相信自己是有能力的、重要

的、成功和有价值的
[ 10]
。抑郁是一种痛苦的负性体

验,其典型症状有心境低落,兴趣和愉快感丧失,精力

下降,还有一些附加的症状, 如思维能力减退, 自尊

低,自责、自罪,认为前途暗淡悲观,有自伤或自杀的

念头或行为,有睡眠和食欲障碍等 (根据中国精神障

碍诊断标准第三版 CCMD- 3抑郁诊断标准 )。

以往的研究显示,吸毒患者群体普遍自尊水平

低和抑郁水平高
[ 5- 6]

,我们的研究关注家庭环境和

吸毒患者的自尊和抑郁等因素有怎样的关系, 根据

本研究的相关分析可以推测出吸毒患者的家庭亲密

度、知识性、娱乐性低, 矛盾性高。这与之前对吸毒

患者家庭环境特点的两项研究结果一致
[ 2- 3]
。

家庭环境中的亲密度 (家庭成员之间互相承诺

帮助和支持的程度 )、成功性 (将一般活动变为成就

性竞争性活动的程度 )、知识性 (对政治、社会文化

活动的兴趣 )、娱乐性 (参与社交娱乐活动的程度 )
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与自尊呈很强的正相关, 说明了家庭成员之间亲密

的关系,对各种活动的参与和重视都对自尊的建立

起着重要的作用。而吸毒患者家庭在这些方面的匮

乏则损害了自尊。矛盾性 (家庭成员之间按公开表

露愤怒、攻击和矛盾的程度 )与自尊呈很强的负相

关,表明家庭冲突对自尊有破坏作用,提示有效应对

家庭冲突可能提升自尊。

而家庭环境中的亲密度则与社会期望、抑郁有

很显著的负相关。有可能是因为家庭成员之间的亲

密关系使彼此能够互相支持,从而减轻了对社会认

可的依赖;同时也有效地减少了负性情绪,降低抑郁

的程度。相反吸毒患者家庭缺乏亲密的家庭成员关

系,彼此疏远,这种关键的社会支持的缺乏, 会使得

吸毒者更为在意社会的评判,且在吸毒者应对压力

时无法成为保护性因素有效预防抑郁的产生。

矛盾性 (家庭成员之间按公开表露愤怒、攻击

和矛盾的程度 )与自尊存在很显著的负相关, 而与

社会期望和抑郁有很显著的正相关。说明家庭冲突

可能让成员对自身有更多的负性评价,破坏自尊,并

产生更多的负性绝望情绪。已有的研究结果表明

MCSD高分者对攻击有更强的抑制
[ 10]

, 这些家庭冲

突所引起的厌恶感可能是这种抑制的根源, 也是矛

盾性与社会期望负相关的一种可能的解释。

知识性则与社会期望、抑郁之间存在很显著的

负相关。知识性与社会期望的负相关有可能是因为

家庭对政治、社会及文化活动参与的兴趣高,更容易

使家庭成员形成独立自主的思考方式和价值观体

系,而忽视或轻视社会期望。与此类似的道德宗教

观 (对伦理、宗教和价值的重视程度 )也和社会期望

有显著的负相关。而这种独立自主的思考方式和价

值观体系同时也增加家庭成员的自信和智慧, 增加

自主解决问题的能力,从而有效降低了抑郁的程度。

而吸毒患者家庭则正好相反,其对政治、社会文化活

动参与的缺乏,则可能导致成员更懒于思考,对生活

失去兴趣, 一方面更多抑郁情绪;另一方面随波逐

流,更迫切依赖社会认可给与一种自我肯定。

当然如果从家庭环境量表中文版修订后的内

部一致性来看:亲密度、矛盾性、文化性、组织性这

几个因素比较好 (�> 016 ), 而成功性、娱乐性较

差 ( 015< �< 016),情感表达、独立性、道德宗教观

最差 (�< 01 5)。所以关于相关的解释也受到一定

的限制。

313羞耻、自尊、社会期望、抑郁彼此间的相互关系

之前的研究表明抑郁和羞耻感有高的正相关,

同时自尊和抑郁、羞耻有很高的负相关
[ 7- 8]

;而社会

期望则与自尊有一定的正相关
[ 9]
。

本研究进一步探索了在吸毒患者中羞耻、自尊、

社会期望、抑郁这四者的相互关系。得出的结果与

之前的研究结果略有不同:其中, 抑郁与自尊的显著

负相关及与羞耻的显著正相关, 与之前研究保持一

致;但自尊和社会期望的显著负相关和与羞耻的相

关不显著则不同于以往的结果。此外研究还发现社

会期望与羞耻、抑郁存在显著的正相关。

这里的不一致有可能是由于被试本身的显著差

异造成的,之前的研究所选取的被试都是大学生,而

本研究则主要针对吸毒患者。

Marlow- Crowne社会期望量表既是一个社会期

望性回答 ( socia l desirab le responding)测评量表, 又

是认可依赖人格的测量。并且, /越来越多的证据

倾向于将结果解释改为对不认可的回避0
[ 10 ]
。有可

能在吸毒患者这个群体中,高的社会期望和低自尊、

高羞耻存在互为因果的可能性:吸毒患者知道吸毒

是一种不被社会认可的行为, 同时由于家庭环境等

原因对于社会认可非常依赖, 最后导致了对自己的

评价极低。而很低的自尊即强烈的羞耻感让吸毒患

者感到自身没有价值,则更容易表现出对社会期望

的不认同的回避。

而羞耻感是一种指向自我的痛苦、难堪和耻辱

的负性情绪
[ 13]
。这里羞耻感与自尊不相关, 可能是

由于自尊和羞耻两个变量所涉及的自我属性不太一

致。自尊指向的是更完整的自我, 属于更稳定的变

量;而羞耻则相对来说更灵活,可以调节,即使总体

羞耻分数很高,但和抑郁还是呈正相关,即患者可能

通过调整自身的羞耻感来缓解抑郁。吸毒患者可能

因为在生活中有很多负性情绪而通过毒品寻求快乐

的体验,又由于长期吸毒的行为引发认知失调,且吸

毒患者更多地具有安于现状的人格特点
[ 12]
。于是

吸毒患者明确知道吸毒是件有害行为, 但对于这种

行为部分患者可能采取回避羞耻的这种负性情绪。

对于羞耻更深入的解释需要我们进一步的研究。

314研究结果对未来心理干预的启示

从以往的研究来看,低自尊和高抑郁水平是患

者的一个显著特点
[ 5- 6 ]
。抑郁作为患者强烈的负性

体验,可能成为患者复吸的主要原因之一,所以在针
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对每个患者的个体和团体咨询中, 应该重点关注吸

毒患者自尊的提升和抑郁的缓解。自尊作为抑郁的

中介变量,可以在咨询中帮助来访者提升对自我的

评价, 寻找生存的意义,改变抑郁情绪。

相对于羞耻感,自尊是一个比较稳定的变量,自

尊的改善可能起到更根本的作用。相反, 羞耻感对

自身吸毒问题的回避则是一种不去面对自身现存的

问题的心理防御机制。这种防御机制虽然有消极的

作用, 但在吸毒患者自尊提升之前却具有一定的保

护作用。故不能轻易打破这种防御机制, 要在患者

自尊真正得到提升以后,再去触动羞耻部分的内容。

此外,从本研究的另一部分结果来看,家庭环境

对吸毒患者各方面的影响是很大的, 尤其是其中的

亲密度和矛盾性两项,前者与社会期望、抑郁显著负

相关与自尊显著正相关,后者则正好相反。

根据本 研究的 结果 以及过 往的 相关研

究
[ 2- 3, 5- 6]

,可以对未来的心理干预提供一定的方

向。在本研究中的家庭环境和自尊与抑郁的相关,

我们认为,有效的心理干预除了关注患者自身外,必

须重视家庭的作用。针对家庭干预可以包括两种方

式:一是采用团体的方式对患者及其家庭成员进行

家庭教育,二是针对患者进行家庭治疗。家庭教育

主要是普及一些和戒毒相关的心理学知识, 并且教

会患者及其家庭成员一些家庭互动的技巧, 比如通

过一起做事增加彼此的亲密感, 家庭成员以良好的

讨论和沟通模式降低家庭成员之间的矛盾冲突等。

但是这种方式可能过于笼统, 没有针对性; 相对来

说, 另一种家庭治疗的方式, 可能更为有效。这种方

式将深入地和每一个具体的家庭接触,更为细腻直

观地了解家庭中存在的问题, 比如可以具体地观测

到家庭成员是如何表述自身的攻击或为什么彼此缺

乏感情的沟通等, 有利于咨询师提出更有针对性的

帮助方式。这不仅是有效的方式, 且对于临床的研

究也更为有益。

总之,自尊与抑郁是吸毒患者心理干预的重点;

而以上两种方式的归结点也都应该是通过改善个体

的认知和家庭环境,来提升来访者的自尊,从而到达

降低来访者抑郁的目的, 更好地解决吸毒患者的心

理问题。

由于上述的干预建议只是根据研究的推测, 因

此还需要在此基础上设计的干预方案能够得到实践

的验证,并且根据实际情况对干预中的细节不断调

整。为了达成有效的干预效果, 干预者需要有丰富

的个体心理治疗和家庭治疗的经验。对于吸毒患者

的家庭干预,提升吸毒患者的自尊和缓解抑郁,是未

来值得我们去尝试的干预方向。同时我们也要更深

入地研究家庭的其他方面与吸毒患者的心理关系,

为未来的干预奠定更加深厚的基础。
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