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Abstract: The lack of proper mirroring in the early years of the visitor leads to 

narcissistic disorders. The visitor shows anxiety, insomnia, mania, inability to study 

and live normally, and suicidal tendency. Based on the dynamics orientation, the 

consultant supports empathy and companionship for visitors, analyzing empathy, 

helping him integrate objects and reconstruct self. After more than 50 consultations, 

the visitor’s reality function has greatly improved, and the healthy narcissism has 

gradually increased.
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摘  要：来访者早年缺乏恰当镜映，导致产生自恋性障碍，表现出焦虑、失眠、

狂躁的症状，无法进行正常的学习生活，有自杀倾向。咨询师基于动力学取向，

对来访者支持性地共情与陪伴，分析移情，帮助其整合客体，重建自体。通过

50 多次咨询，来访者现实功能有很大改善，形成健康的自恋。
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1  背景

1.1  个案基本情况

人口学资料：G 某，男，19 岁，苗族，无宗教信仰，某重点大学在校学生，

来自农村，家庭经济条件一般。本科一年级时初次来访。

初始印象：来访者身高约 1 米 65，体型微胖，头小，眼睛大，牙齿不整齐，

面部青春痘严重；衣着色调暗，不整洁；嘴巴微张，眼睛充血，眼神慌乱；躯

体动作多，抠指甲，甩手，抖腿；话语较少，口齿不清，语调平淡，内容枯燥，

情感匮乏。像只无所适从的小老鼠。

主诉：失眠心慌，胡思乱想，烦躁易怒，情绪不佳，兴趣下降，注意力不集中，

行事拖延，无法正常学习，偶有轻生念头。

以往咨询经历及个案对此评价：初二暑假某日，来访者独自在家，担心自

己冲动跳楼，从此开始强迫思维，伴有失眠。持续两三个月后，神志昏沉，严

重影响学习效率，遂到医院就诊，医生建议服用抗抑郁药物，服药一个月后自

行停药，没有跟进治疗。高中时状态持续不好，永远睡不醒，每天都像在熬夜。

高三时焦虑严重，上课无法集中精力听讲，再次就医，但不愿服药。进入大学

后经常胡思乱想，幻想自己无所不能，又对自己评价极低，经常失眠，上课注

意力不集中，听不懂，无法和人正常交流，易激惹。考试不及格后更加沮丧、

焦虑，并患有肠胃炎。大学一年级下学期到某三甲医院诊断为焦虑障碍，开始

服药治疗和心理咨询。

1.2  家庭情况及重要生活事件

1.2.1  家庭主要成员

主要家庭成员包括父母和哥哥（年长两岁），咨询中很少提及家人。来访

者十岁之前由母亲抚养，小学五年级后，母亲离家到外省打工。母亲嫌弃父亲

没本事，羡慕别人家的孩子有出息。记忆中母亲很暴躁，曾砸破父亲的头。其

母不太了解来访者的病情，认为他就是想不开、睡不着。来访者目前与母亲一

周联系一次。
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父亲在来访者两岁时开始外出打工，在家时间不多。家人认为父亲老实，

常吃亏，父亲迁就母亲。来访者认为父亲很温和，自己考上大学他非常开心。

父亲关心来访者的病情，会研读抑郁症、焦虑症等相关的书籍，来访者生病后

父亲来学校陪读两周。

哥哥小时候听话、学习好。来访者调皮、学习成绩很差，经常被拿来与哥

哥作比较。初中之后，来访者成绩反超哥哥，考入重点大学，哥哥考入当地一

所二本院校，兄弟俩平时交流不多。

1.2.2  以往重要经历

来访者年幼时（前俄底浦斯期），有时在漆黑的深夜独自醒来，非常害怕，

母亲在邻居家看电视，听见其哭喊才回来。有时醒来发现自己被独自反锁在家里，

周围沉寂，非常恐惧又无人可求助，只能通过拜菩萨来缓解恐惧，类似记忆有

很多。

来访者学前期调皮捣蛋，和村里小伙伴一起上房、跳墙，经常受伤，鼻子

摔断后由于处理不当留下鼻炎后遗症。曾撬锁溜进爷爷家偷拿东西吃。

小学期间来访者学习成绩很差，五六年级时曾在学校被老师体罚。五年级

时母亲去外省打工，来访者傍晚独自蹲在路边等母亲回来，看到有人走过来就

迎上去，无数次失望。晚上一个人睡觉非常害怕，不敢关灯。来访者放假后回

爷爷奶奶家住，在网吧通宵打游戏，爷爷奶奶管束不力。

初中时来访者状态很糟糕，很害怕不小心弄死自己，每天在焦虑和恐惧中

度过，失眠，几天不和人说话，在家除了看电视什么也不做，学习成绩下降。

初三时母亲回来探望过他一次之后成绩变好，随后机缘巧合考入重点高中。

高中阶段来访者失眠严重，每天昏昏沉沉，上课没办法集中精力听讲，以

极大的毅力强迫自己看书自学，最终考入重点大学。人缘不错，经常和同学在

网吧通宵打游戏。

上大学后来访者强迫思维严重，无法集中注意力。刚开始和舍友关系很好，

后来认为对方看不起自己，有过冲突。小组作业时来访者和同学合作很不愉快，

认为对方不重视自己，也认为自己能力不行。来访者对睡眠特别关注，总认为

自己没睡好。他经常发狂，想整容，幻想自己成为人群焦点。来访者期末有两
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门功课不及格，非常焦虑。没有恋爱经历，计划把女生分为 10 个等级，将每个

等级的女生都追求一遍。

2  评估与分析

2.1  症状评估与诊断

来访者在某三甲医院心理科被诊断为焦虑障碍，服用氟西汀，定期复查，

医生建议配合心理咨询。

心理测验结果显示，SCL-90 中强迫状态、人际关系敏感、抑郁、焦虑、其

他项目 5 个因子得分≥ 2，明尼苏达测验显示其抑郁、癔症两项得分异常。

2.2  来访者心理功能评估

自我：自我评价低，对外貌、能力、人际关系评价都不满意。自我同一性差，

幻想自己无所不能，实则自卑；面对自尊威胁时非常焦虑，缺乏内部适应性。

关系：在人际关系中感觉不安全，认为别人看不起自己，以审慎警惕的眼

光看待他人，与家人联系少，亲密朋友少，没有恋爱经历。

适应：使用躯体化、幻想、投射等低级防御机制。

认知：智力正常，学习能力强，但自我觉察能力和情感体验差。

学习与娱乐：对待学习很有上进心，试图学习更多知识，但缺乏持久性，

做事浅尝辄止。业余爱好少，爱打游戏。

2.3  来访者核心防御机制

躯体化：咨询初期患有严重肠胃炎，体重减轻，咨询后期症状消失，体重回升；

来访者经常说自己因为没睡好脑子不清醒，事实上舍友都听见他晚上睡觉打呼噜。

投射：内心对自己不满意，认为周围同学看不起他，嘲笑他，因舍友喊他“学

霸”而受不了，认为对方在嘲笑他，起过冲突。

付诸行动：同时学习多种课外软件，试图满足自己内心无所不能的自大，

结果“贪多嚼不烂”，自我感觉更糟。
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隔离：情感体验差，咨询时只描述具体事件，无法进行情感体验。与家人

联系很少。

白日梦：不切实际地幻想，想要学习催眠后控制别人；整容成明星，万众瞩目；

把女生分成 10 个等级，将每个级别的女生都追求一遍等，咨询后期意识到这些

想法非常荒谬。

2.4  个案概念化

来访者的人格发展固着于未分化的口欲期，处于“共生”状态。年幼时，

多次醒来找不到母亲，中、高考时父母均不重视，生病后母亲不重视等事实可

推测其母亲不够细致，不能同调来访者，没有提供恰当的镜映，来访者的全能

性夸大自恋不能被驯化，没有发展出核心抱负。父亲在来访者两岁时即外出打工，

现实中的父亲缺位，心理上的父亲被母亲及家人贬低，也不能提供理想化客体。

上学后，在学校遭遇老师体罚，老师或其家人都无法充当可内化的自体客体，

没有机会通过孪生自体形成补偿性结构。三极自体均发展失败，导致来访者的

核心自体没有发展为内聚性自体，容易破碎。

母亲离家外出打工时，不完美但未分化的母亲再次让来访者体验致命的失

望，激起来访者自恋性暴怒。来访者退行至婴儿期的全能自恋，害怕任何对于

自己身体自体失控的迹象。而此期出现的失眠、头疼等躯体化症状，致使来访

者沉浸于失控的恐惧之中，初、高中阶段来访者都经历着自杀一般的绝望，害

怕不小心弄死自己。父母均外出打工，为生计奋斗，可能是来访者可理想化的

部分，在得到母亲安抚后（母亲回来探望）来访者能克服困难，完成学业，考

入重点大学。

升入大学后，考试不及格、与舍友相处不愉快、肠胃炎等刺激导致来访者

自体破碎，来访者再次防御性地退行到婴儿期夸大自体。失眠、强迫性思维触

发自恋性暴怒，攻击自己身体和精神上的失败，同时也攻击令人失望的父母，

表现为来访者经常发狂、易激惹等问题。来访者既缺乏由母亲镜映发展的恰当

抱负，也缺乏由父亲价值观等引领的理想化，从而表现得好高骛远、浅尝辄止，

现实生活中也很难体验到充实和快乐。



·361·
一例自恋型人格大学生的心理咨询案例报告2020 年 6 月

第 2 卷第 6 期

www.sciscanpub.com/journals/tppc	 https://doi.org/10.35534/tppc.0206027

50 多次的咨询，咨询师不断地共情和镜映，来访者逐渐将咨询师看作可内

化的自体客体，内聚性自体开始发展。

3  咨询目标

咨询师评估来访者的问题属于生命早期因缺乏镜映而导致的自恋性障碍。

采用动力学取向，配合认知疗法、沙游疗法等进行心理咨询。

短期咨询目标为改善睡眠，缓解因应对考试、求职等现实中面临的具体问

题而产生的焦虑；长期目标为通过共情，提供稳定的陪伴和恰当的镜映，帮助

来访者内化新的客体关系，帮助其客观地看待自己和尊重他人，适应现实生活，

获得内心的踏实稳定，驯化其无所不能的自恋，重建自体。

4  咨询过程

4.1  第一阶段：处理危机，稳定情绪，初步建立咨询关系（第

1 ～ 8 次咨询）

首次咨询时来访者情况很糟糕：持续一周睡眠状况不好，控制不住胡思乱想、

烦躁，与舍友发生冲突，并患有严重的肠胃炎，偶尔有轻生的想法。咨询师立

即启动学校危机干预系统，联系辅导员陪同来访者就医，并通知家属前来陪读。

前 5 次咨询，来访者语言匮乏，无法连贯地表达情感或叙述事件，只是空

洞地述说自己很烦，控制不住胡思乱想。眼神慌乱，眼睛布满血丝，手脚小动

作不断，担心吃药有副作用，对于学校要求其休学感到很焦虑。

咨询师首先打消来访者对药物的疑虑，督促其按时到医院复查，和学院沟通，

暂缓其休学程序，消除来访者对于休学的焦虑。鉴于来访者语言表达能力不佳，

此阶段进行了 3 次沙盘疗法，沙盘咨询师的陪伴和倾听，为来访者提供了情绪

宣泄的渠道。沙盘中每次都出现摄像机和两个挨在一起的一模一样的人偶，反

映了来访者对陪伴和镜映的需要。6 次咨询后，来访者情况已基本稳定，第 7 次

咨询进入期末考试阶段，来访者焦虑再次升级，又开始出现失眠、烦躁。咨询

师一方面与来访者探讨应对考试的具体方法，另一方面陪伴来访者体验焦虑情



·362·
一例自恋型人格大学生的心理咨询案例报告 2020 年 6 月

第 2 卷第 6 期

https://doi.org/10.35534/tppc.0206027	 www.sciscanpub.com/journals/tppc

绪，帮助来访者学会带着焦虑应对考试。8 次咨询后来访者期末考试所有科目全

部通过，焦虑感降低。

本阶段咨询师倾听和陪伴来访者，帮助来访者度过应激反应期，与来访者

建立了良好的咨询关系，来访者反馈每次咨询完后感觉很放松，恐慌、烦躁、

失眠等严重的病态症状减轻，医院复诊认为来访者情况平稳，可以正常学习生活。

4.2  第二阶段：搜集资料，评估问题，确立咨询目标（第

9 ～ 15 次）

此阶段来访者情况趋于平稳，咨询师与来访者商讨咨询目标，确定咨询方案。

来访者情感隔离严重，内心积压了失控、无序、恐慌、焦虑等强烈的负性情绪，

但是无法准确地描述，只是笼统地说自己很烦。梳理自己的早期经历时，来访

者叙述的内容枯燥乏味，没有情感。来访者有很多不切实际的幻想。有一段时

间来访者打算学习催眠，目的是控制他人；对自己的外貌不满意，计划整容成

明星，达到万众瞩目的效果；将所有女生分成 10 个等级，打算将每一个级别的

女生都追求一遍；和同学合作时一方面担心自己能力不够，另一方面又抱怨同

学对他不够重视，合作不愉快。对于学习、考试、实习等没有合理规划，缺乏

行动力。他担心学校编排的专业课程没有用，不断地学习计算机编程、参加英

语培训、学习冷门专业知识，但都坚持不下去。此阶段另一重要问题是来访者

担心自己因睡眠不好而不能集中注意力，进而导致胡思乱想，但事实上室友听

到他睡觉时打呼噜。

这一阶段的咨询，咨询师帮助来访者应对当下学习生活中的问题，与来访

者一起制订学习计划，并讨论人际关系中出现的问题，指导来访者辨别和体会

自己的感受，教授来访者运用正念减压等技术应对失眠和焦虑。

4.3  第三阶段：深入访谈，恰当镜映，重建来访者自体感（第

16 ～ 54 次咨询）

这一阶段，来访者对待咨询师的态度发生变化，由“没有注意到，咨询室

的一切东西都没有注意到”，转变为评价咨询师：“皮肤不好，像四十多岁（咨



·363·
一例自恋型人格大学生的心理咨询案例报告2020 年 6 月

第 2 卷第 6 期

www.sciscanpub.com/journals/tppc	 https://doi.org/10.35534/tppc.0206027

询师实际三十岁）”“咨询师的工作很轻松，咨询就是随便聊聊天而已，咨询

没有太大效果（但每次按时前来）”，咨询结束时会感谢咨询师，发短信会加“尊

敬的”“亲爱的”等称谓，要求咨询师帮忙办理一些私人事件等。来访者出现

自体客体移情，继而其情感隔离开始松动。在咨询中会自然地回忆起早年经历：

幼儿时期黑暗中独自醒来时的极度恐惧；妈妈出去打工后的孤独无助；调皮捣

蛋时的无知无畏；初高中生病后的艰辛和无奈。咨询师与来访者一起回忆经历，

帮助来访者命名这些感受，同时也梳理其目前在人际关系中的感受。来访者对

于父亲生病不去医院很担忧，对于母亲没办法劝服父亲感到无奈，羡慕某同学

很有目标，做事有始有终。咨询师的反移情感觉来访者开始有了生气，咨询不

再枯燥无聊。

第 40 次咨询后，医生将药量减半。来访者现实功能明显增强，通过了英语

六级考试，专业课成绩不错，不再纠结自己外貌的问题，意识到自己以前打算

学习催眠、整容这些想法很荒唐，和同学相处时也少了抱怨和不满，所担心的

问题开始回到实际，主要焦虑继续考研深造还是找工作就业。

5  讨论与总结

5.1  咨询效果

经过 50 多次咨询后，来访者发生很大变化，自体感萌发生机，医生反馈来

访者强迫思维等症状已经消失，焦虑程度减轻，可考虑停药。辅导员和其他老师、

同学反映来访者面貌发生了很大变化，整个人清爽、接地气了。来访者自述：“以

前就像小老鼠，没命地往前奔，丧失了目的，丧失了意识，现在是有梦想的人，

虽然实现起来有点困难。”来访者现实功能有了很大改变，人际关系改善，肠

胃炎康复，成功考取了更高级别学校的研究生。

来访者在早年成长过程中没有得到恰当的镜映，核心自体不够稳固，成年

后心理问题比较严重。50 多次的咨询过程中，咨询师陪伴来访者度过了现实中

面临的“难关”，形成了良好的咨询关系，扮演了可内化的客体，但其自体重

建才刚刚开始，想要真正内化自体客体，形成恰当的自尊、自恋，仍需要长期
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咨询，来访者答应到新的学校继续接受心理咨询。

5.2  咨询过程的分析和反思

（1）来访者处于急性发作期时，及时转介医院进行诊断，明确是否需要服

药治疗，是否属于心理咨询范畴非常重要。本案例中咨询师同时也是学校老师，

帮助来访者协调解决现实困境，号召辅导员、同学建立起社会支持系统，对稳

定来访者病情及其后期康复起到了很重要的作用。

（2）本案例中咨询师也存在自恋不恰当的问题，但与来访者相比，咨询师

核心自体稳固。咨询师与来访者存在同样的问题，一方面利于形成咨询同盟，

另一方面也会导致咨询师移情、反移情严重，卷入过多。咨询中段，来访者贬

低咨询师的衣着容貌、否定咨询师的工作付出和工作价值，这种自体客体移情

以及咨询师与来访者的某些相似情感（如对父母的失望和不满）引发了咨询师

强烈的焦虑和挫败，咨询师不能够保持中立，咨询工作停滞不前，甚至还影响

到自己的生活。咨询师及时寻求督导和进行自我体验，识别了自身焦虑，意识

到助人愿望太过强烈，在咨询后期更注意自我觉察，保持中立，更注重当时当

下体察来访者的感受。咨询师本身是治疗工具，健康稳固的人格是重要的疗效

因子，如果自身盲点太多，会影响中立和共情，严重时会伤害来访者或者自己，

因此，保持自我觉察、接受督导和进行自我体验非常重要。

5.3  本案例推广意义

大学生离开父母，脱离严格有序的中学教育，必须独立和分离，面临进入

社会和寻求伴侣、组建家庭等现实任务，而此阶段个体处于青春后期和成年早期，

幼年、童年期压抑、固着的冲突在此阶段将会复活。因此，大学生的心理发展

面临双重挑战：儿童期幻想重现和进入成年客体角色，需要将自己的驱力和欲

望与客体的希望整合起来，发展过程中会出现退行。神经症、心身疾病和精神

疾病首次症状多在此期出现（Elzer、施琪嘉，1999）。当下大学生“空心病”、

学业倦怠、自杀等心理问题有很大一部分原因是自恋不恰当，正确识别和足够

重视这一特点，进行个体咨询或有针对性地开展群体教育可有效帮助大学生顺
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利度过这一阶段。
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