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自杀作为一种可预防的主要致死病因，全世界每年大约

有100万人死于自杀。迄今为止，学界对自杀原因也做了许

多探讨。已有的自杀理论如逃避理论、绝望理论和心理痛苦

理论认为自杀是由强烈的自杀愿望导致的一个结果，而情绪

痛苦又是自杀愿望的主要起因，自杀观念、自杀未遂和自杀

身亡的区别仅是自杀愿望的强度水平不同而已。实证研究

表明，心理障碍确实会显著提高自杀风险[1]，然而，大多数心

理障碍患者并不会实施自杀行为或者不会自杀身亡[2]。自杀

愿望仅是个体实施自杀行为的必要而非充分原因，无法解释

为什么在具有强烈自杀愿望的人群中，只有小部分人会实施

真正的自杀行为。为此，Joiner等人在对自杀现象进行深入

分析和系统探讨之后，提出的自杀的人际关系理论（the In⁃
terpersonal Theory of Suicide）[3]认为，仅当个体同时具有强烈

的自杀愿望和习得了自杀能力的情况下，他才最有可能实施

自杀行为。理论上，有自杀愿望的人肯定要比既有自杀愿望

又习得了自杀能力的人要多，为此，自杀的人际关系理论可

谓从人际的视角对自杀的心理和行为机制做了新的解读。

1 自杀的人际关系理论要素

自杀的人际关系理论认为，一个人实施自杀行为需要具

备以下三要素：受挫的归属感（thwarted belongingness）、知觉

到的累赘感（perceived burdensomeness）和习得的自杀能力

（acquired ability of suicide），前二者构成自杀愿望，习得的自

杀能力包括不怕死和不怕痛（对死亡痛苦的超强忍受性）两

个方面。

1.1 受挫的归属感
根据自杀的人际关系理论，受挫的归属感是当个体的归

属需要未得到满足时产生的一种痛苦的心理状态。受挫的

归属感以孤独感和知觉到的或实际的积极交互关系缺失为

特征，具有受挫归属感的个体认为自己与他人缺乏重要的联

系以及与他人有意义的关系丧失了。各种与自杀相关的社

会疏离指数——独居、孤独和低社会支持都与生命全程中的

自杀有关，这些都是归属需要未得到满足的指标。

自杀的人际关系理论认为，受挫的归属感包括两个人际

功能维度，即孤独和相互照应关系缺失。根据自杀的人际关

系理论观点，孤独感包含六个可以引发致命自杀行为的观察

变量：自我报告的孤独、抱团效应（pulling together effect），问

候信函、季节变换、婚姻及孩子和朋友的数量、独居及报告的

社会支持缺乏。受挫的归属感的第二个维度是相互照应关

系缺失。个体的归属需要具有正性的情感特征并且必须发

生于支持性的情境，否则，就不合乎相互照应的标准。社会

退缩、开放性低、单独羁押、家庭暴力、儿童虐待和家庭关系

失调是导致相互照应关系缺失的六个观测变量。

受挫的归属感是一种动力性的认知情感状态而不是一
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种稳定的特质，它同时受到人际间和个体内部因素的影响。

这些因素包括真实的人际氛围（如社会网络中的个体数量）、

激活的人际图式（如把他人的行为解释为拒绝的倾向）以及

当前的情绪状态（如抑郁的心境）。于此不难看出，个体的归

属感水平可能会不时地发生变化。

1.2 知觉到的累赘感
知觉到的累赘感是一种无效感和不胜任感，也是一种认

为自己给别人“拖后腿”的错觉。在这种情形下，个体知觉到

的负荷一般不是实际的负荷，而是由个体的内部无效性归因

导致的认知歪曲。知觉到累赘感的人通常认为自己的存在

是家庭、朋友、社会的负担，于是萌生“我死了对家庭、朋友、

社会更有利。”的想法。如癌症等慢性躯体疾病患者，由于疾

病导致了经济等方面的损失，患者往往把自己视为他人的负

担[4]。必须指出的是，这是一种非常致命的错觉。

知觉到的累赘感以自我讨厌和认为自己死了比活着更

有价值的信念为特征。自杀的人际关系理论认为，知觉到的

累赘感包含两个人际功能维度——自己是别人的负担（lia⁃
bility）和自我讨厌（self-hatred）。与受挫的归属感一样，知觉

到累赘感的两个维度也包括一系列能引发致命自杀行为的

观测变量。负担维度的影响指标主要有：失业困扰、监禁困

扰、无家可归、严重躯体疾病。自我讨厌维度的影响指标主

要有：低自尊、自责和羞愧。知觉到的累赘感也是一种动力

性的认知情感状态，因此，个体知觉到的累赘感可能也会因

时间和人际关系的变化而变化。

1.3 习得的自杀能力
习得的自杀能力是自杀的人际关系理论中最为关键的

一个要素，它决定了个体习得致命性自杀能力的状况（即谁

会去自杀）。自杀行为是一种令人恐惧和痛苦的行为，根据

自杀的人际关系理论，仅自杀愿望不足以引发自杀行为，个

体还必须克服自杀所带来的痛苦以及对死亡的恐惧。自杀

愿望之所以不是致命性自杀行为的充分条件，简单讲，就是

因为自杀不是一件容易的事，很少有人天生就对自杀行为没

有恐惧感。从进化心理学角度看来，自我保护的本能会使得

这种威胁生命的行为难以付诸实施。

习得的自杀能力包括两个潜变量——对死亡恐惧的降

低和躯体痛苦忍受性的提高。对死亡的恐惧是个体不敢实

施自杀行为的原因之一。与有过严重自杀观念并实施过自

杀行为的人相比，有过严重自杀观念但未实施自杀的人，其

死亡恐惧水平更高[5]。自杀不仅是一件令人恐惧的事情而且

还是一件非常痛苦的事情。与其他非自杀的精神病人及社

区中的普通人相比，最近有过自杀行为的人，对躯体痛苦的

忍受性更高[6]。最近有过自杀行为的人对痛苦的忍受性甚至

比意外受伤的急诊室病人更高[7]。为此，自杀能力的习得过

程可视为是个体对死亡恐惧和死亡痛苦的适应过程。

1.4 受挫的归属感、知觉到的累赘感与习得的自

杀能力之间的关系
受挫的归属感和知觉到的累赘感是两个相关而又独立

的结构[8]。自杀的人际关系理论认为，自杀愿望是由于个体

的人际需求未得到满足而引发的归属感受挫以及社会胜任

需求未得到满足而产生的累赘感共同作用的结果。根据这

一理论框架，当受挫的归属感和知觉到的累赘感同时出现

时，就会形成自杀愿望，以此作为逃避绝望、情绪和躯体痛苦

或不如意环境的方式[9]。当上述两种状态独自出现时只会增

加形成消极自杀观念的风险；仅当受挫的归属感和知觉到的

累赘感同时出现，并且个体认为这是一种稳定而难以改变的

状态时，才会形成积极的自杀观念。Van Orden等人的研究

表明，知觉到的累赘感和受挫的归属感的交互作用比年龄、

性别和抑郁症状更能显著预测自杀观念，说明这两个风险因

素的结合会引发个体特别高的自杀风险[8]。

根据自杀的人际关系理论，当个体同时具有受挫的归属

感、知觉到的累赘感和习得的自杀能力时，那么他就会实施

自杀行为甚至会导致自杀身亡的后果，因为此时他既有自杀

的愿望又有实施自杀行为的能力。

总之，自杀的人际关系理论突出强调了高自杀风险个体

的三大特征：对所爱的人的拖累感和疏离感以及对自杀恐惧

的无畏感和自杀痛苦的麻木感。

2 自杀的人际关系理论模型的实证支持

2.1 关于受挫的归属感与自杀风险的实证支持
研究者通过调查研究验证了受挫的归属感对自杀风险

的预测效应。Joiner，Hollar和Van Orden研究发现抱团（pull⁃
ing together）行为能满足个体的归属需要并降低自杀率 [10]。

Joiner及其同事注意到国家危机时刻（如 911事件），当个体

抱团时，全国的自杀率往往会下降。类似的假设在体育比赛

中也得到了验证。Joiner，Hollar和Van Orden在研究了奥尔

良州立大学Buckeys体育代表团和弗洛里达州立大学Gators
体育代表团的运动成绩与其粉丝自杀率的关系后表明，运动

成绩最差的代表团，其校园周边社区的自杀率越高[10]。

知觉到的社会支持水平和归属感越低则自杀观念和自

杀未遂发生的概率越高。独居的人自杀未遂的可能性更大
[11]。李欢欢等人[12]以大学生为被试研究发现，孤独感是预测

大学生群体自杀意念的敏感指标。Hoyer等人[13]对女性被试

的研究发现，从未结婚的女性其自杀风险最高，其次是已婚

但没有小孩的女性，已婚有小孩的女性的自杀风险最低。此

外，女性拥有孩子的数量与自杀风险呈负相关关系，拥有孩

子的数量越多自杀风险越低，有5个以上孩子的女性自杀死

亡的风险是孩子较少的母性的1/5。这说明自杀观念在多方

面受到个体人际关系的性质和优势的影响。Conner，Britton，

Sworts和 Joiner对131位美沙酮维持病人的研究发现，低归属

感对个体的自杀未遂历史有预测作用[14]。

2.2 知觉到的累赘感与自杀风险的实证支持
知觉到的累赘感作为自杀愿望的构成因子，个体知觉到

的累赘感越高，自杀风险也越高。Van Orden等人[8]以精神科

门诊病人为样本的研究结果表明，病人知觉到的累赘感越

高，其临床诊断出的自杀风险确实也越高。Van Orden，Ly⁃
nam，Hollar 和 Joiner 对接受心理治疗的门诊病人的研究发
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现，知觉到的累赘感是自杀未遂和自杀观念的强有力的预测

指标，即使在控制了诸如绝望等与自杀高度相关的协变量时

也是如此[15]。Kathy和DeMond[16]的研究表明，知觉到的累赘

感是适应不良的完美主义和自杀观念的中介变量。因为完

美主义个体往往会为自己设置不切实际的高标准以致于任

务目标失败以后，产生的无能感或不胜任感使个体把自己知

觉为他人的负担。知觉到的累赘感是完美主义产生自杀观

念机制的一部分。上述研究结果为知觉到的累赘感是自杀

风险预测指标的论点提供了进一步的实证支持。

2.3 习得的自杀能力与自杀风险的实证支持
首先，人际背景中习得的自杀能力对自杀风险有显著的

正向预测作用。个体在童年期暴露于人际暴力环境或者家

庭成员自杀的事件中，其自杀能力的习得水平更高，自杀风

险也相应增大。Rajalin等人[17]研究发现，具有家庭成员自杀

历史和童年期人际暴力经历的男性自杀未遂者的自杀风险

显著更高，具有家庭自杀史的男性自杀者在自杀前会有详细

的自杀计划，自杀行为也更为极端，回归分析表明家庭自杀

史和童年期的人际暴力经历对男性自杀有独立的预测作

用。Jokinen和 Jussi[18]则发现儿童期的暴力经历和成年时的

暴力行为表达是自杀既遂的风险因素。类似的研究结果在

美国服役士兵身上也有体现，士兵参与战斗的经历越长，对

死亡的恐惧越低 [19]。Nickerson 和 Slater[20]研究指出，手持武

器、在校受到威胁或伤害、财产被偷或被毁以及斗殴都是男

生和女生自杀行为的预测指标。

其次，自我损毁行为中习得的自杀能力对自杀风险有显

著的正向预测作用。Ireland和York[21]研究发现，实施自我损

毁行为的能力对自我伤害行为和自我伤害认知有预测作

用。有过自杀未遂的人将来会采取更极端的自杀形式，但是

其他变量对此现象不能做出解释[22]。其他研究也得出了一

致的结论，即认为尽管大多数自杀行为并未导致身亡，但非

致命性自杀行为却是自杀身亡最强有力的预测指标之一[9]。

此外，刺激性事件中习得的自杀能力对自杀风险有显著

的正向预测作用。如海洛因使用者因经常自我注射海洛因

使躯体遭受痛苦，致使其在自杀能力习得过程中对躯体痛苦

的忍受性提高了。不出所料的是，研究发现海洛因使用者的

自杀风险比普通人高出近乎14倍[23]。Bryan 等人[24]以美国空

军服役人员、非军人大学本科生和非军人临床样本为被试，

对自杀的人际关系理论进行了验证，结果表明空军服役人员

在自杀能力习得维度上的得分要显著高于非军人临床样

本。这个结果与他们的日常军事训练及目睹战友受伤、痛

苦、死亡的经历有关。

2.4 自杀的人际关系理论三因素交互作用与自杀

风险的实证研究
已有研究在分别考察受挫的归属感、知觉到的累赘感和

习得的自杀能力三个维度对自杀风险的主效应的同时，发现

两因素交互作用与自杀风险之间的关系密切。Van Orden[25]

以大学本科生为被试的研究结果显示，受挫的归属感与知觉

到的累赘感二者的交互作用能显著预测大学本科生的自杀

愿望，在控制了抑郁症状等协变量之后，二者的交互作用与

自杀愿望之间的关系不变。Christensen等人[26]的研究结果也

得出了类似的结论。

自杀的人际关系理论认为，当个体受挫的归属感、知觉

到的累赘感和习得的自杀能力三因素同时出现时个体的自

杀风险最高。为此，已有研究也特别关注了这三个因素的交

互作用对自杀风险的预测效应。一项旨在评估参与伊拉克

自由行动的美国老兵的自杀风险的研究表明，高自杀风险的

老兵回国之后经常会体验到一种受挫的归属感、知觉到的累

赘感和由于经历战争暴力而产生的习得的自杀能力[27]。Mi⁃
chael和 Joiner[28]研究指出当个体在自杀的人际关系理论三因

素上的得分较高，又面临负性紧急事件时，个体形成自杀观

念的时间更短且更有可能寻求痛苦的自我伤害行为。Van
Orden等人[29]考察成年人知觉到的累赘感和习得的自杀能力

与自杀风险之间的关系后发现，习得的自杀能力和知觉到的

累赘感二者的交互作用对自杀风险具有显著的预测效应。

总之，已有研究通过分别考察两因素的交互作用和三因

素的交互作用与自杀风险之间的关系对自杀的人际关系理

论进行了验证。研究结果表明两因素之间的交互作用对自

杀风险具有显著的预测效应，习得的自杀能力、受挫的归属

感和知觉到的累赘感之间的三因素交互作用对自杀行为有

预测作用。

3 自杀的人际关系理论的临床应用

3.1 自杀的人际关系理论为自杀风险评估发展了

新的工具
准确的风险评估是自杀干预最为关键的一步。通过风

险评估能够确认患者的风险因素和保护因素，为此，研究者

在发展自杀的人际关系理论的同时，也开发了相应的评估工

具。Kimberly A. Van Orden等人[30]在探究自杀愿望/行为的过

程中开发的人际需求问卷（The Interpersonal Needs Question⁃
naire，INQ），现在已成了一种自杀风险评估工具。INQ共有

25个项目，其中 10个项目用来评估受挫的归属感（如，近段

时间有人关心我）；另 15 个项目用来测量知觉到的累赘感

（如，近段时间我感觉自己是他人的负担），个体在每个维度

上得分越高，风险越大。Van Orden和 Joiner等人[30]分别以年

轻成年人 vs年长成年人和临床样本 vs非临床样本对 INQ量

表进行多群体验证，发现 INQ适用于跨群体样本。与其他专

门评估自杀观念严重性的工具相比，INQ作为一个有价值的

自杀评估工具在自杀风险评估中具有独特的应用前景。INQ
能通过评估产生自杀观念的直接原因确定干预措施（如协助

病人增加社会支持和拨打危机求助热线等）。此外，有的病

人因害羞或者害怕强制住院而不愿报告自杀观念，但他们更

有可能通过 INQ准确地报告自己的想法和感受[28]。

在开发 INQ之前，Bender, Gordon和 Joiner[31]就已经研究

开发了痛苦性刺激事件问卷（Painful and Provocative Events
Scale，PPES）和习得的自杀能力问卷（Acquired Capability for
Suicide Scale，ACSS）。PPES用来评估个体经历过的痛苦和
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刺激性事件的数量。PPES是一个有10个项目的自陈式评分

量表，询问个体经历某种事件的次数，如对抗性体育运动、射

击及故意伤害动物行为等。仅有5个项目的ACSS是专门用

以评估个体实施致命性自我伤害行为的能力以及对致命性

自我伤害行为的无畏程度，如“大多数人害怕的我却不害

怕”，“我比大多数人更能忍受痛苦”。如今，INQ、ACSS 和

PPES三个问卷已成为评估自杀风险的高频工具[19，24，30，32]。

3.2 自杀的人际关系理论为自杀风险干预指明了

新的方向
自杀的人际关系理论对自杀进行干预的逻辑是：只要知

觉到的累赘感、受挫的归属感和习得的自杀能力这三个因素

中，有一个因素的得分显著降低，那么自杀风险也会随之降

低。相对而言，知觉到的累赘感和受挫的归属感更具动态性

和可塑性，为此，关注这两个因素可以有效降低个体的自杀

风险 [33]。Joiner，Van Orden，Witte 和 Rudd[22]基于自杀的人际

关系理论提出的临床干预策略认为，通过消除或降低受挫的

归属感和知觉到的累赘感可以降低患者的自杀风险。Joiner
指出，不管个体是否习得了自我伤害的能力，干预累赘感和

归属感方面的消极信念始终是缓解自杀冲动的捷径[34]。认

知重构技术（cognitive restrucring techniques）是消除高自杀风

险患者消极信念的有效方式，它主要通过改变患者不合理甚

至错误的认知来改善其受挫的归属感和知觉到的累赘感。

此外，增加社会支持也能显著提升归属感，降低自杀风险。

研究表明，即使少量的社会关系（如对那些拒绝治疗的高自

杀风险患者以邮寄信件的形式表达关注和关心）也被证明是

自杀风险干预的良药 [35]。Heisel 等人 [36]用人际心理治疗

（IPT）对高自杀风险的老年门诊病人进行为期16周的干预，

结果显示，被试的自杀观念、死亡观念和抑郁症状明显减

轻。在知觉到的累赘感的干预策略上，可以让患者关注自己

对家人、朋友、社会所做出的贡献，以降低其累赘感[37]。Kath⁃
ryn等人[38]以遭受洪灾的大学生为被试研究发现，被试在洪

灾中自愿救灾的时间越长，个体的归属感越强，人际累赘感

越低。这说明个体在自然灾害中与他人共渡难关会降低与

自杀愿望相关的风险因素。为此，在进行灾难心理干预时，

鼓励灾民积极开展生产自救或互帮互助也不失为一种有效

的心理干预方式。希望盒（hope box）则是在盒内放置能激发

患者积极生活体验、个人价值、生存意义的物品以及可利用

的社会支持和人际关系资源，当个体遇上危机或感到绝望

时，通过回顾盒内的物品或利用盒内的资源便可以增强其归

属感减轻其累赘感。

目前，对习得的自杀能力的干预办法不多，主要是限制

个体接触致命的自杀手段和减少刺激性事件体验，以阻止自

杀能力的习得，降低自杀率。

4 问题与展望

自杀的人际关系理论以其独到的视角解释了“为什么在

自杀风险非常高的群体中，仅有小部分人会自杀身亡”这一

社会现象，为我们理解和预防人类的自杀行为提供了新的理

论框架和应对策略。然而，作为一种新近提出的理论，未来

关于自杀的人际关系理论的研究还有一些需要加强和改进

的地方。

一是关于自杀的人际关系理论的研究设计有待进一步

完善。已有研究基本都采用了横向研究设计，今后应开展纵

向研究设计，以深入理解各因素之间的交互作用，并对一段

时间内的各种效应进行追踪比较。

二是关于自杀的人际关系理论的跨文化研究有待进一

步拓展。自杀的人际关系理论是由美国学者提出来的，目前

也主要在美国的人群中得到了验证。因样本特征和样本规

模原因，研究结果的外部效度难免会受到影响。Hjelmeland
[39]指出，社会文化背景对人的生活至关重要，如果我们要理

解自杀者及其自杀行为，我们绝对应该考虑文化背景。美国

学者研究发现，知觉到的累赘感比受挫的归属感能解释更大

的变异[25]。在崇尚个人英雄主义的西方文化背景下得出这

样的结论是不难理解的。但是，对集体主义文化背景下的中

国人而言，兴许受挫的归属感比知觉到的累赘感有更大的预

测效应。因此，要进一步验证该理论的外部效度，后续研究

应考虑提高样本的代表性问题，以揭示各种不同种族、不同

国家、不同文化背景群体的自杀风险在自杀的人际关系理论

框架下表现出的相似性和差异性。

三是关于自杀的人际关系理论的作用机制有待进一步

探索。正如已有的自杀理论不能解释所有的自杀现象一样，

自杀的人际关系理论也存在着不足之处。也就是说，即使个

体同时具备该结构的三要素，也不一定会有实际的自杀行

为，只能判断其处于高自杀风险状态。刘国华和孟宪璋[40]研

究表明，大学生的自杀可能性与人格关系密切。Garza和Pet⁃
tit[41]的研究发现，知觉到的累赘感对女性自杀风险的预测更

为明显。这是否说明人格和性别在知觉到的累赘感与自杀

风险的因果联系之间存在一定程度的调节效应？除了上述

变量之外，其他自杀风险变量与受挫的归属感、知觉到的累

赘感和习得的自杀能力三因素之间又存在怎样的作用机制

呢？这些问题需要在今后的研究中进一步探索和确认。此

外，为了能对自杀风险进行便捷而有效地评估和干预，今后

应该尽可能多地挖掘三因素（知觉到的累赘感、受挫的归属

感和习得的自杀能力）上的观测指标。

四是关于自杀的人际关系理论的干预方案有待进一步

深化。目前为止，尽管自杀的人际关系理论最常用的认知重

构和希望盒技术具有一定的临床疗效，但当个体处于高自杀

风险状态时，其主动寻求帮助的发生概率却很低，致使上述

两种方法的实际应用前景受到了影响。De Leo等人 [42]在澳

大利亚全国范围内的调查研究表明，有57.9%的自杀未遂者

从未寻求过专业人员的帮助。为此，今后在完善自杀的人际

关系理论的干预策略时应重视自杀守门员在自杀风险甄别、

评估和干预中的作用，特别要发挥亲友等非专业人员的自杀

守门作用，因为他们与潜在的自杀高危个体之间的联系最为

紧密，更容易发现其在自杀前所表露的出来的自杀信号。此

外，自杀的人际关系理论已有的风险管理策略几乎完全忽视

了对习得的自杀能力的干预。因此，为了充分挖掘和利用自

杀的人际关系理论的临床价值，今后还应根据该理论所揭示
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的自杀心理机制开发一套系统而完整的危机应对方案，包括

应对策略、治疗技术、减少接触致命手段的举措、社会支持资

源和心理健康资源的联络等，使之成为集干预策略和干预技

术于一身，融自我调适与社会支持于一体的全方位多层次的

自杀干预方案。
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中国神经科学学会第十一届精神病学基础与临床学术会议，定于2014年6月26-28日在江西南昌

万达嘉华酒店（南昌市红谷滩新区凤凰中大道1000号中）召开。现开始征集针对精神疾病研究的各类
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版本（Word文档，Office2000或以上版本，5号字体）形式，通过电子邮件发送至下述电子邮箱地址。会议

将评选优秀论文，并向相关专业杂志推荐。来稿请注明作者/共同作者/通讯作者及其单位/通讯地址/邮
编、电子邮箱。截稿日期：2014年5月25日。
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