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危机干预咨询师的胜任力模型
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——徐凯文

真正严肃的心理健康问题只有一个，那就是危机干预。危

机评估是否准确，危机干预是否有效，答案直接而真实。

而生命的意义和价值是什么，正在回答人类的根本问题。
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自杀预测的重要性
• WHO（2014）：全球每年有80万人死于自杀

• WHO（2016）：中国的自杀率为9.7/105

• 在21个国家（包括中国）中，不到4成的自杀实施者得到了不同程度的

干预 (Bruffaerts 等人， 2011)

• 58%的人没想到可以寻求帮助，40%的人在求助的态度上有障碍。

扫码关注
大儒心理咨询

扫码关注
大儒心理书院

扫码添加
课程顾问



5



6



在儿童和青少年中的患病率 

• 全世界大约有8%的低龄儿童（5-9岁）和 14%的青少年（10-19岁）患有精神障碍。

• 美国一项开创性的全国性研究发现， 成年期出现的精神障碍有一半在14岁前就已经 
发展成形，四分之三在24岁之前显现）。

•  导致发育缺陷的特发性发育障碍是幼儿中最常见的精神障碍类型，每50名5岁以下
儿 童中就有1名患病。在幼儿中第二大流行的精 神障碍是自闭症谱系障碍（另外一
种发育障 碍），每200名5岁以下儿童中就有1名患病 。随着年龄增长这两种障碍患
病率降低，因为许多发育障碍患者英年早逝。 

• 注意缺陷多动障碍和品行障碍在青少年中是最常见的，尤其在年轻男孩中（患病率
分别为4.6%和4.5%，普遍在10-14岁之间）。

• 焦虑障碍是年龄较大的青少年中最常见的精神障碍（4.6%），在青春期女孩中更是
如此（5.5%）。焦虑和抑郁障碍在这个 年龄段有可能与霸凌受害相关。

• 进食障碍主要发生在年轻人中，其中，女性更常见（例 如，在20-24岁之间，女性
患病率是0.6%，而男性患病率是0.3%。
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有关自杀的基本数据
全球具体目标3.2：到2030年，自杀率将降低三分之一
（WHO,2021, 2013-2030年精神卫生综合行动计划）。
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青少年心理健康的重要事实：2021年11月17日 

• 全球10-19岁人群中有14%患有精神障碍，占该年龄组全球疾病

负担的13%（中国，17.5%）。

• 抑郁症、焦虑症和行为障碍是青少年患病和残疾的部分主要原

因。

• 自杀是15-29岁人群的第四大死因。

• 青少年的精神卫生问题得不到解决，后果会延续到成年期，损

害身心健康，并限制成年后过上充实生活的机会。
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青少年常见心理障碍

• 情绪障碍：焦虑障碍最为普遍，而且与相比低龄青少年，在高龄青少年

中更为常见。有3.6%的10-14岁青少年和4.6%的15-19岁青少年患有焦

虑障碍。有1.1%的10-14岁青少年和2.8%的15-19岁青少年会出现抑郁症。

• 行为障碍：行为障碍在低龄青少年中比在高龄青少年中更为常见。有

3.1%的10-14岁青少年和2.4%的15-19岁青少年患有注意缺陷多动障碍。

有3.6%的10-14岁青少年和2.4%的15-19岁青少年患有品行障碍。

• 饮食失调：如神经性厌食症和神经性贪食症，常见于青春期和青年期。

饮食失调包括饮食行为异常及对食物过度关注，还伴随着对体重和体型

的担忧。神经性厌食症可导致过早死亡，通常由医疗并发症或自杀造成。
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青少年常见心理障碍

• 精神病：包括精神病症状在内的障碍最常出现在青少年后期或成年早期。
精神病症状可包括幻觉或妄想。

• 自杀和自残：自杀是大龄青少年（15-19岁）的第四大死因。自杀的风
险因素是多方面的，包括有害使用酒精、童年时期受到虐待、求助被污
名化、难以获得治疗以及获得自杀手段。数字媒体可在加强或削弱预防
自杀工作方面发挥重要作用。

• 冒险行为：物质使用或性冒险等许多与健康有关的冒险行为都始于青春
期。冒险行为可能是一种无益于应对情绪困扰的策略，并会严重影响青
少年的身心健康。15-19岁青少年重度间歇性饮酒的发生率为13.6%，以
男性的风险最大。15-16岁人群中约有4.7%的人至少使用过一次大麻。
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自杀预测的有效性

• Franklin 等人
（2016）研究了
近50年来365篇
自杀预测文献

• 发现传统方法预
测个体自杀的准
确率与抛掷硬币
的概率相仿
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自杀预测的风险因素
机构 风险因素

美 国 自 杀 学 协 会 （ 成 人 版 ）
（AAS，2015）

1.期待的或实际的丧失

2.生活压力（包括亲密关系破裂、违法问题、学业失败等）

3.先前的自杀尝试

美国自杀预防基金会

（AFSP，2015）

1.情感障碍  2.精神分裂症  3.边缘或反社会人格障碍

4.冲动控制障碍  5.精神病性障碍或症状  6.物质滥用问题

7.严重的慢性疾病  8.暴露于他人的死亡  9.生活压力事件

10.致命工具的可获得性  11.自杀或精神疾病的既往史

12.儿童期虐待史  13.既往自杀尝试

疾病控制中心

（CDC，2015）

1.自杀或儿童虐待家族史  2.自杀既往史

3.精神疾病(尤其是抑郁症)  4.物质滥用  5.绝望

6.冲动或激进的倾向  7.文化或宗教信仰认为自杀是高尚的

8.当地自杀流行  9.社会隔离  10.获得心理治疗有障碍

11.丧失  12.躯体疾病  13.致命工具的可获得性

14.因病耻感而拒绝寻求帮助

世界卫生组织（WHO，2015）

1.精神障碍（特别是抑郁症和物质滥用）  2.身处危机时刻

3.慢性疼痛和疾病  4.冲突  5.灾难  6.暴力、虐待和丧失

7.难民、移民、土著人、囚犯或非异性恋者的身份

8.有自杀既往史
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表1.1 西方的自杀预防手册内的风险因素（改编自Franklin 等人, 2016）



理解现代人的心灵危机
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心理危机的三个层面

社会文化环境对人
的影响和塑造

社会
01

原生家庭，心理创
伤造成的痛苦

心理
02

自我、存在与人性
的迷失

精神
03



什么在影响心理健康，导致心理危机？

• 经济
• 文化
• 教育
• 社会
• 管理
• 网络
• 环境
• 信息传播
• 原生家庭
• 精神：价值观
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理解人心的社会文化视角

扫码关注
大儒心理咨询

扫码关注
大儒心理书院

扫码添加
课程顾问



壹、经济发展
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中国人精神障碍时点患病率1982-2019
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触目惊心的青少年心理健康问题

•国民心理健康调查（2021）：24.6%青少年抑郁筛出率。

•国家卫健委安定医院（2021）：17.5%青少年心理障碍的时点患病率。

•南京脑科医院，全国性多中心协作研究（2021）《柳叶刀·公共卫生》：
• 全球儿童青少年的非自杀性自伤的发生率约为19.5%。
• 中国中学生群体的发生率为27.4%。

•非自杀性自伤行为在我国精神科就诊的患者中13~17岁发生率最高
（15.9%）、18~22岁其次（13.6%），其他年龄段较少。

2025-7-14
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心理疾病已成为人类最主要健康问题之一

• 疾病的发生和发展有其时代背
景,三十年来经历了三个疾病阶段
• 穷病时代：感染性疾病——肺

结核、病毒性肝炎、风心病等
• 富病时代：生活方式疾病——

糖尿病、高血压、肿瘤等
• 心病时代：精神心理疾病——

躯体化、焦虑、抑郁、手机成
瘾，空心病等。
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心理疾病已成为人类最主要健康问题之一

1.世界卫生组织2017.10.10“世界精神卫生日”报告
2.李涛、赵旭东等, 躯体症状焦虑、抑郁障碍的检出率及分布特点-一项多中心横断
面研究.临床精神医学杂志, 2017：27（2）: 81-84

9.7亿

从1990-2013年，患焦虑/抑郁的人数已增长近50%，目前全球每5人就有1人受着焦虑/抑郁的折磨

50%-1/5

76.2%

2017年10月10日世界卫生组织（WHO）公布，全球有2.6亿余人患焦虑症，全球有3亿人患抑郁症.
2019年，全球共有9.7亿人有精神障碍，其中焦虑症和抑郁症最为常见

我国已有研究表明，综合医院的焦虑抑郁患者高达76.2%，因大部分以被躯体症状掩盖，故
确诊率低，约50%的焦虑/抑郁患者未得到了确诊



经济和社会的不平等 

• 经济衰退与自杀率上升有关，还可能对就业、收入、安全和社会网络造
成破坏性影响，从而增加抑郁、焦虑和饮酒的风 险。 

• 研究发现，收入不平等和社会两极分化较严重的国家，精神分裂症、抑
郁症、焦虑症和药物使用的流行率较高。在所有 情况下，最贫穷的群
体都遭受最大的打击。 

• 经济衰退与自杀率上升有关。 
• 美国2008年经济危机后，工作年龄人 口中的“绝望死亡”人数有所上

升。由于失 业、不平等加剧和社区支持减少而失去了希 望，很多人死
于自杀和与物质使用（58）。 

• 新型冠状病毒感染加剧了现有的不平等，并使许多国家的社会心理健康
服务更加 不平衡、不充分（详见重点关注：新型冠状病毒感染与心理
健康）。

26



四十年来，中国人的健康危机



自我实
现需要

自尊需要

归属需要

安全需要

生存需要
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我们看到,机器具有减少了人类劳动和使劳动更有成效的神
奇力量,然而却引起了饥饿和过度的疲劳,新发现的财富的源
泉,由于某种奇怪的、不可思议的魔力而变成贫困的根源。
技术的胜利,似乎是以道德的败坏为代价换来的。随着人类
愈益控制自然,个人却似乎愈益成为别人的奴隶或自身的卑
劣行为的奴隶,甚至科学的纯洁光辉仿佛也只能在愚昧无知
的黑暗背景上闪耀。我们的一切发现和进步,似乎结果是使
物质力量具有理智生命,而人的生命则化为愚钝的物质力量。
现代工业、科学与现代贫困、衰颓之间的这种对抗,我们时
代的生产力与社会关系之间的这种对抗,是显而易见的、不
可避免的和无庸争辩的事实。
• 《马克思恩格斯全集》第12卷,人民出版社1965年出版,第4页
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贰、文化
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2019年世界卫生组织
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文化对心理健康的影响

• 健康的标准和观念。

• 关于自杀：

• 西方：罪恶（Sin），自我谋杀、绝望之罪

• 中国：想不开，反抗不公正，舍生取义

• 进食障碍、抑郁症的流行
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进食障碍与文化法律
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法律干预心理健康问题
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法律干预心理健康问题
• 西班牙：过瘦模特不可参加马德里时装周走秀

• 在2006年的马德里时装周上，举办方明确表示，身材“过瘦”（BMI指数
低于18）的模特将无法参与走秀。有近三分之一因BMI指数过低没能出
现在2006年的T台上。

• 意大利：BMI低于18.5不可参加米兰时装周走秀
• 2007年2月举行的米兰时装周规定BMI指数低于18.5的模特将无法登台。

• 以色列：禁止体重过轻的模特出现在广告中
• 2012年3月，以色列通过法律禁止体重过轻的模特出现在广告中，成为

世界上第一个立法抵制“过瘦”模特的国家。该项法律要求从业模特的
BMI（身体体重）指数必须达到18.5以上。

• 丹麦：
• 2015年3月，丹麦时装协会联合该国模特工会和多家模特经纪公司共同

签署了《丹麦时尚伦理宪章》。25岁以下的模特每年至少接受一次体检。
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叁、社会政策
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30年中国人自杀率的变化
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中国人自杀率
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1987~2009年中国农村自杀率
Rural Suicides in China from 1987 to 2009

（1/100,000）
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中国 1987 年-2015 年调整后的人均 GDP 和自杀率的变化
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肆、管理体制
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管理文化和治理体制

• 集体主义文化和个体主义文化与疫情。
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中美大学生自杀率比较（2014）



MITvsPKU：心理健康中心的专业人员

在编
• 何   瑾，心理学博士
• 刘海骅，心理学博士，副教授
• 聂   晶，教育学博士
• 汪春花，心理学博士
• 徐凯文，心理学博士，副教授，精神科医师
• 庄明科，心理学博士
合同聘用

• 梁冠琼，宾州大学心理咨询硕士
• 李晨枫，北京大学临床心理硕士
• 汪宇婷，密苏里州立大学心理咨询硕士
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MITvsPKU：专业人员/学生总数

专业
人员 学生总数 学生/

专业人员

MIT 24 10340 431:1

PEK 6+3 36502 4056:1
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MITvsPKU：专业人员/学生总数

专业
人员 学生总数 学生/

专业人员

MIT 24 10340 431:1

PEK 6+3 36502 4056:1

PKU学工 265 36502 138:1
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伍、原生家庭
——心理危机的树理论
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树理论与长期风险评估量表





六、媒体传播
——富士康之惑
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欢迎关注大儒心理，更多服务请与我们联系 

公司地址：北京市海淀区中关村大街18号中关村互联网教育创新中心B座 1011A-1013，1005，

1021

市场部热线：010-8266-6945  

个案管理中心：010-8260-5199      个案管理师：185-1000-8840

大儒心理书院
订阅号

大儒心理咨询
服务号

添加课程顾问
洽谈更多合作

添加个案管理师
预约心理咨询





高科技改变人类

七、互联网
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微博：@走饭

微博小号：@醒醒我们回家了

真实姓名：马洁

性别：女

院校专业：南京金陵科技学院龙蟠

学院08级金融系
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• 网络对公众情绪的影响：通过网络传递信息、谣言——负面情绪？

• 网络对人格形成的影响：互联网的设计者如何考虑和运用心理学？

• 网络对依恋关系的影响：更加孤独还是更加联结？

• 网络对心理治疗的形式和技术的影响：网络治疗？

网络改变了什么？
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互联网对青少年的负面影响：人格异化？

• 网络对公众情绪的影响：通过网络传递信息、谣言、开盒——负面情绪？网络

成为非自杀性自伤，自杀行为传染的主要途径。行为模仿、学习和复制普遍是极

端事件发生严重传染效应的关键因素。

• 网络对人格形成，依恋关系的影响：互联网的设计者如何考虑和运用心理学，高

科技反噬人类？人类更加孤独还是更加联结？

• 青少年在网络学习如何“表现出精神异常”获得精神疾病诊断，以逃避学业

压力和学习过度竞争。

• 通过互联网接触的西方消极的文化和价值观也对青少年有很大的负面作用。
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Z世代（1995 年后出生的一代人）的童年
玩耍的童年：自由玩耍在 20 世纪 80 年代开始减少，并在 90年代加速下

降。

• 手机的童年
• 2000 年代高速宽带的迅速普及。
• 2005年：超快速传播的社交媒体时代。
• 2007 年 iPhone ，智能手机。
• 2009 年“点赞”、“转发”、“分享”按钮的出现，改变了在线世界的社交。
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现实世界vs虚拟世界
“现实世界”：
1. 是具象化的，人用身体来交流，我们意识到他人的身体，

并且我们对他人的身体既有意识也无意识地做出反应。 
2.是同步的，这意味着它们在同一时间发生，并且在时间和

轮流方面有微妙 的提示。 
3.主要涉及一对一或一对多的交流，在特定时刻只有一次互

动发生。 
4.发生在那些进入和退出门槛很高的社区中，因此人们有强

烈的动机去投资于关系并在出现裂痕时修复。 
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现实世界vs虚拟世界
“虚拟世界”：
1. 它们是无形的，意味着不需要身体，只需要语言。合作伙

伴可以是人工智能（AI）。 
2.它们是高度异步的，通过基于文本的帖子和评论进行。
3.涉及大量一对多的通信，向潜在的广大受众广播。多个交

互可以并行进行。 
4.这些发生在进入和退出门槛都很低的社区中，所以人们可

以屏蔽其他人或者在不满意时退出。社区往往是短暂的，
人际关系通常是一次性的。
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美国大学生精神疾病增长
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不同年龄阶段高焦虑水平的差异
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非自杀性自伤的发生率

72



美国青少年自杀率
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全球青少年疏离感
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手机童年的四大基础危害
社会剥夺、睡眠剥夺、注意力分散、成瘾。
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社交剥夺
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睡眠剥夺
一项对 36 项相关研究的综述发现，
高社交媒体使用与睡眠质量差之间
存在显著关联，并且高社交媒体使
用与心理健康状况差之间也存在显
著关联。

高社交媒体使用预测了后期出现的
睡眠问题和更差的心理健康状况。

一 项实验发现，限制青少年在上
学日晚上 9 点后使用屏幕设备两
周的时间，能增加总睡眠 时间，
提前入睡时间，并提高需要集中注
意力和快速反应的任务表现。

 其他使用各种不同屏幕技术（包
括电子阅读器、视频游戏、电脑）
的实验也发现，深夜使用会干扰睡
眠。[36]
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伤害三：注意力分散

• 注意力经济。
• 注意力技术与ADHD的高发。
•    根据一项研究，年轻人手机上来自顶级社交和通讯应用程序的平均通知数量

每天达到了 192 个警报。

• 现在平均青少年每晚只有七小时的睡眠，因此每个醒着的小时大约会收到 11 
个通知，或每五分钟一个。当我们加入那些他们没有关闭推送通知的几十个其
他应用程序时，中断的次数变得更高。

• 如果我们放大到重度用户，例如使用短信和社 交媒体应用程序远比其他任何群
体频繁的年长青少年女孩，那么我们现在处于每分钟一次中断的范围内。

• 一项荷兰的纵向研究发现，在一次测量时间点上进行更多问题性（成瘾性）社
交媒体使用的年轻人，在下一次测量时间点上有更强的 ADHD 症状。[50] 

• 另一组荷兰研究人员进行的一项类似设计的研究也发现证据表明，重度媒体多
任务处理导致了后来的注意力问题。
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危害 #4: 上瘾
第一步：扳机事件。有人在她的帖子上发表评论

的通知。

第二步：行动：邀请她离开原本的道路的出口。
它出现在她的手机上，并自动触发了一种进行
某种行动的欲望

第三步：多变的奖励。这种行动以前曾得到奖励：
触摸通知以打开 社交媒体应用程序。然后该行
动会导致一个愉悦的事件，但只有有时也许她
会找 到一些赞美或友谊的表达，也许不会。 

第四步：投入，可以为人类提供方式，让他们将
自己的一部分投入到应用程序中，使其对他们
更重要。女孩已经填写了她的个人资料，发布
了许多她自己的照片，并将自己与她所有的朋
友以 及数百位其他社交媒体用户连接起来。

此在投资之后，下一轮行为的触发可能变得内在。
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成瘾
p多巴胺的释放令人愉快，但并不会引发满足感。相

反，它会让你想要更多引发释放的行为。
p网络公司的作恶：“青少年的决定和行为主要受情绪、新奇感和奖励驱

动。虽然这些看起来都很积极，但在他们所操作的高水平上，这使青少
年非常脆弱。特别是在缺乏成熟额叶皮层帮助限制这些放纵行为的情况
下。”（来源：《Facebook 档案》，第 42/15 节，第 53 页。）

p成瘾研究员安娜·朗普克说戒断的普遍症状是“焦虑、易怒、
失眠和苦恼”。她和其他研究人员发现许多青少年已经发
展出行为成瘾，这与人们对老虎机赌博的成瘾方式非常相
似，对他们的福祉、社交发展及其家庭产生了深远的影响。
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如何改变
1. 高中之前不允许使用智能手机。家长应推迟孩子全天候互联网

接入的时间，在九年级之前（大约 14 岁）只给他们使用基本手
机（仅限于有限的应用程序且没有浏览器的手机）。 

2.16 岁之前禁止使用社交媒体。让孩子在大脑发育的最脆弱时期
度过之后，再让他们接触社交比较和算法选择的网红。 

3.无手机学校。在所有从小学到高中的学校，学生应在上课期间将
他们的手机、智能手表和任何其他可以发送或接收信息的个人设
备存放在手机柜或锁袋中。这是使他们的注意力集中在彼此和他
们的老师身上的唯一方法。 

4.更多的不受监督的游戏和童年独立。那是孩子们自然发展社交技
能、克服焦虑 并成为自我管理的年轻成人的方式。
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八、生活环境
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技术带来社会环境变迁：自我认同危机

传统社会：

• 稳定、单纯、乡土社会、人情社会、小而全社区

 ——自我角色清晰，对父母认同，选择少但安全感多。

高科技社会：

• 复杂，陌生人社会，居无定所，无法亲近，以去人性化的方式

对待衣着、饮食、思想、职业、且矛盾。

• 社会支持缺乏，孤独，压力巨大，焦虑。

——难以理解我是谁，我要向哪里去，选择多但安全少。
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北京雾霾与危机事件发生数

2

0

6

1

7

19

6

2

11

17

12

27

0

5

10

15

20

25

30

1月 2月 3月 4月 5月 6月 7月 8月 9月 10月 11月 12月

危机发生数 雾霾天数

扫码关注
大儒心理咨询

扫码关注
大儒心理书院

扫码添加
课程顾问



环境对心理健康影响的四个因素

• 社交与社会支持——社交空间与社交时间

• 安全感——北大校园文化

• 自我认同——北大历史精神的传承

• 情绪调节——表演、艺术、运动与减压放

松
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心理雾霾

01 青 少 年 极 端 事 件

02 青 少 年 心 理 健 康 问 题 严 重 恶 化

03 青 少 年 学 业 压 力 倍 增 ， 内 卷

04 教 育 观 ， 人 才 观

05 焦 虑 的 社 会 心 态 与 功 利 的 价 值 观
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精神危机

北京大儒

徐凯文
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理想与价值观
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拘禁反应和精神不死
91
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空心病
（价值观缺失所致

精神障碍）



空心病的
前世今生

u 2012年12月，开始出现典型的，以传统理
论难以理解的个案A。

u 2015年12月，典型个案B在两次住院治疗，
电抽搐治疗无效提出心理癌症。

u 2016年1月，典型个案B寒假期间自杀致死。

u 2016年5月，典型个案A经过四年各种治疗
无效退学。

u 2016年7月，提出空心病及其现象特点，并
探讨生物、心理、社会与精神因素。

u 2016年11月，新东方家庭教育论坛演讲
《时代空心病，焦虑经济学》被广为传播，
据中国青年报不完全统计，当月传播超过
3000万阅读量。并被翻译至国外。

u 2017年7月，空心病量表初步编制，并在近
20所大学中开展测评研究。

u 目前，北京大学等近20所高校进行测评，北
京大学、兰州大学、武汉理工大学、多伦多
大学等国内外高校开展多种形式的研究。



1.抑郁

• 从症状上可能符合抑郁症的诊断，情
绪低落、兴趣减退、快感缺乏。



2.孤独

强烈的孤独感和无意义感。



3.自我缺失

缺乏支撑其意义感和存在感
的价值观，早期症状是迷惘
和自我认同问题。



4.外部认同
人际关系良好，需要维系在他

人眼中好的自我形象。



5.自我否定和对评
判的恐惧

• 自我否定和厌
恶。

• 对评判的恐惧。

• 继发性的
表现是对
学习，考
试的厌恶。



6.自杀倾向
• 强烈的自杀意念，特点是不是想要死，而不是知道为何要

活着。

• 尝试比较温和、痛苦比较少的自杀方式。



7.病程特
点

• 病史较长，一
年以上。

• 对生物治疗不
敏感或者无效。

• 传统的心理治
疗疗效不佳。



人格障碍 神经症
（抑郁症） 空心病

人际关系 差 良好 佳

咨询关系 不稳定 稳定 佳

药物治疗 较差 有效 基本无效

心理治疗 较好 有效 基本无效

自杀特点 自残 自杀 温和自杀

社会功能 较差 受损 良好

抑郁特点 抑郁表现严重 抑郁表现较严重 抑郁不明显

自杀态度 处理情绪 摆脱痛苦而自杀 不知为何要活着



困境与挑
战

• 药物治疗——无效
• 电抽搐治疗——无效
• 心理治疗——基本无效
• 面对的是生存意义和价
值的问题和选择——治
疗师自身的挑战。



良知与心理咨询
XIN AND PSYCHOTHERAPY

北京监狱里暴力抢劫犯的故事



中国文化中的良知

• 中国文化“十六字心传”：人心惟危，道心惟微；惟
精惟一，允执厥中

• 孔子「大学之道，在明明德，在新民，在止於至善」。
「明德」，是指人自性中的「本然自明之德」，它得
自於人的天性。

• 孟子：恻隐之心，人皆有之。恻隐之心，仁也。仁义
礼智，非由外铄我也，我固有之也，弗思耳矣。

• 禪宗六祖大師慧能： 「何期自性，本自清淨；何期自
性，本不生滅；何期自性，本自具足；何期自性，能
生萬法」。

• 唯识宗：格心致智，洞悉内心，进而转不善为善。
• 王阳明：夫人者，天地之心。不虑而知，不学而能，
所谓良知也。



心学初探 

• 中国文化史上的格心与格物。

• 夫人者，天地之心。不虑而知，不学
而能，所谓良知也。

• 能戒慎恐惧者，是良知也。

• 格者，正也；正其不正以归于正之谓
也。正其不正者，去恶之谓也；归于
正者，为善之谓也。夫是之谓格。

• 无善无恶是心之体，有善有恶是意之
动，知善知恶是良知，为善去恶是格
物。



空心与良
知

感恩心 -.622**

孝敬心 -.594**

责任心 -.530**

是非心 -.457**

恻隐心 -.434**

羞耻心 -.357**

宽恕心 -.190**

诚信心 -.181**



良知XIN

• 良知的心理学基础——共
情

• 历史的视角——上帝之死
与精神障碍特点的时代变
迁

• 良知与心理咨询：回归本
心

• 人困于外在与物质，买椟
还珠，摈弃良知，因此迷
失自我，陷入现代心理疾
病——美国病。



欢迎关注大儒心理，“自杀，一个都太多。”

公司地址：北京市海淀区中关村大街18号中关村互联网教育创新中心B座 1011A-1013，1005，

1021

市场部热线：010-8266-6945  

个案管理中心：010-8260-5199      个案管理师：185-1000-8840

大儒心理书院
订阅号

大儒心理咨询
服务号
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添加个案管理师
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