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【摘要】　 咨客是一名 ２６ 岁大专学历的已婚未育男性，事业单位职员。从初中开始参与小额赌博，逐渐加大赌注，反复戒
赌失败，目前欠下巨额赌债，严重影响工作和生活，感到内疚后悔。咨客本次咨询的目的是想了解如何才能彻底戒除赌瘾。

该咨客被诊断为赌博障碍，属于物质相关及成瘾障碍，容易复发，应采用生物 －心理 －社会的综合干预。具体做法是鼓励咨
客发展健康的爱好来激活大脑；采用认知行为疗法（ＣＢＴ）让咨客直面赌博的严重后果，认识到自己作为儿子、丈夫的责任和义
务；使用动机面询激发咨客为家人和未来孩子戒赌的决心；鼓励患者认真工作，回归家庭，脱离赌博圈子，按时复诊。
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１　 精神科访谈

１． １　 咨客情况简介

　 　 咨客，男性，２６ 岁，大专学历，结婚一年，无子，普

通家庭，在当地某事业单位工作。咨客在初中时开始

参与赌博，曾用学费去赌博，谎称被偷。上班后赌博

次数增加并耽误工作，欠下很多小额贷款及高利贷，

曾被贷方拘禁，被派出所拘留。赌博后常感到后悔，

反复向家人保证戒赌。但因被追债急用钱多次复赌。

最近因赌博撒谎与家人发生冲突，头部被椅子砸伤留

下约 ３ ｃｍ 外伤。本次咨询想知道如何彻底戒掉赌

瘾。主动就诊，目前住院治疗，使用药物为丙戊酸镁

０． ２５ ｍｇ ｂｉｄ，奥沙西泮 １５ ｍｇ ｔｉｄ 。

１． ２　 访谈实录

Ｚ医生：你好，讲讲你的困扰吧。

咨客：怎样才能不想关于赌博这方面的事情。有时

候自己心里面有些事，不愿意跟家里说，就想自己解

决，但自己又没有别的办法，就想赌博。

Ｚ医生：给我讲一讲最开始怎么喜欢上赌博的好吗？

咨客：怎么说呢，我接触赌博比较早，一开始只是好

奇。我是在游戏厅里面打游戏时，看到别人玩，就开

始接触了，接触这个挺快的，看两遍就会了。

Ｚ医生：玩游戏你算高手了。
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咨客：也不算高手吧，就是接触这个挺快的，一种新

机器我看两遍就会了。

Ｚ医生：那很有天赋，是多少岁开始爱玩这个的？
咨客：从上初中吧，大概是初二。

Ｚ医生：游戏全民都爱玩，因为刺激、有趣，但这和爱
赌博是两回事，什么时候开始爱赌博了呢？

咨客：那时候不是打游戏吗，有一种机器，一个同学

说它能赢硬币，我就开始学了。一开始是一两元的

玩，然后是十元、二十元的，紧接着就是一百、二百，

上大学以后一千、两千，现在是一万、两万。

Ｚ医生：还是挺稳定的进展呢。
咨客：是啊，现在发展到小于几千元，就不想玩了。

Ｚ医生：还挺有事业心的，小的不玩，专玩大的。你
玩了这么长时间，总的来说是发财了，还是破产了？

咨客：破产了呗。说实话，中间也风光过，那时候赢

了有十几万，总归来说感觉这个方法行不通。

Ｚ医生：你是输给某个人了还是输给庄家了？
咨客：庄家。

Ｚ医生：开赌场的是庄家，他们给大家设立平台从中
赚钱，在中国是非法的，是吧？

咨客：对。

Ｚ医生：你上过大专，受过高等教育，应该能明白，先
不说非法、合法，从数学概率来说庄家肯定是赢得

多、输得少；你们去玩的人肯定是赢得少、输得多。

美国政府设计赌局，就是老百姓赢 ６％，庄家赢
９４％，这样赌场才能开下去。小的时候自己不明白
这个道理，觉得好玩、刺激，现在知道了情况还玩下

去？即使你在某段时间赢钱了，长远来看你一定是

输家。你上过大学，你肯定明白不可能通过赌博

发财。

咨客：是。

Ｚ医生：既然明白为什么还把它作为理财工具呢？
咨客：有的时候想办某一件事，想买某些东西，跟家

里开不了口，很着急。

Ｚ医生：你还是把它当成小型发财工具，把它当成银
行，临时取点钱，是这意思吗？

咨客：是。

Ｚ医生：如果大家都是想临时发点财，临时上赌场取
点钱，可能吗？

咨客：不可能，现在我自己也体会到了，来住院之前

刚从派出所出来。

Ｚ医生：有犯罪记录了？
咨客：不是，那时候我只是在里边待着，没玩，刚好碰

见大检查了，呵呵。

Ｚ医生：又在找借口，警察大检查把你抓进去，你还
不认为是犯罪行为。咱们国家倡导全民创业，有

“全民赌博”这件事吗？

咨客：不是，他问我“玩了吗”？我说“在门口坐着

呢，没玩”。他说“没玩你信吗”？

Ｚ医生：听上去你说这些话很淡定，好像咱俩说的是
别人的事。检查赌场的时候抓着你了，你赌博的事

在政府系统里肯定有记录。

咨客：是，我自己也感觉自从被抓之后，办什么事都

不顺利，我估计以后再沾这些事的话，我的下场也就

是在监狱里度过了。

Ｚ医生：对的。假如你有犯罪记录，到我的公司来找
工作，我怎么会雇你呢？庄家可能雇你，让你当托儿

行，带着大家输钱。很可能庄家都不雇你。正经的

工作找不着，不正经的也找不着，发财绝无可能，公

安局还有备案。现在才二十多岁，这样下去，后面日

子准备怎么过呢？

咨客：对对对。

Ｚ医生：你欠了赌债和贷款，没有讨债的吗？去年新
闻说一个人到年底没有还上钱，讨债者把这一家三

口都推楼下去了。

咨客：现在没有讨债。

Ｚ医生：你这么干下去就有了，你着急了可以跑，你
太太和父母都是有地址的人吗？

咨客：对。

Ｚ医生：讨债者找到他们威胁他们怎么办？
咨客：我家里人都在县城，感觉自己还是有能力保护

他们的。

Ｚ医生：你再有能力也不能招惹这些人啊！这种人
讨债都是通过非法途径下狠手。

咨客：我跟他们接触过，他们也不会下狠手吧。

Ｚ医生：那是你不知道，欠钱多了自然就有人找你。
你知道讨债公司吗？讨债公司都是不合法的，赌债

要不回来就承包给讨债公司，要回来的钱按比例分

给讨债公司。他们专门干这种业务。会威胁你家人

的生命安全！你跟这些人打交道？这都是不怕犯罪

的人，很可能还有亡命徒，难道你还能让警察 ２４ 小
时盯着保护？
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咨客：是……

Ｚ医生：你这样赌博下去相当于直接参与了地下经
营，我们国家的赌场都是违法的。你大专毕业，有父

母，有妻子，搅进这种事情里，除非是不想活了，把他

们也都害了，你有这种意愿吗？

咨客：没有。

Ｚ医生：你这么干肯定就是有了，我想你应该是很恨
父母，所以才这样做。

咨客：刚参加工作的时候，嫌家里烦，家里人说什么

都嫌烦，那时候也说过自己的想法，在心里说，你越

不支持，我越要把它做好，跟家里对着干。

Ｚ医生：你这种做法警察不喜欢、政府不喜欢、父母
不喜欢、太太也不喜欢，问题肯定出在你身上，这事

能想明白吗？

咨客：是。通过这几天的反思，我也想明白了，这个

事到最后还是靠我自己。

Ｚ医生：我说的意思是，如果你这么干下去，不是黑
社会把父母、太太收拾了，就是你把他们气死了。除

非你对父母恨之入骨，这么干可以，借刀杀人；否则

你跑了，讨债者会找上门或者家人直接被你气死。

如果你爱他们，想报答他们，这么做肯定不行。

咨客：我不恨他们。

Ｚ医生：对，那你肯定选择不同的方式了。我还想问
一下，你多长时间犯一次赌瘾呢？就是说有强烈的

欲望想去赌博。每天、每周、还是每个月？

咨客：我平常花钱比较大手大脚，一没钱就会想起

来。不过跟我太太在一起的时候，我反而想不起来

去做这些事情。

Ｚ医生：那就多跟太太在一起，时间长一点。
咨客：对呀，跟她在一起的时候，心里就想着买买菜，

做做家务，接她上下班，那时候心态还挺好，分开时

间长了心里就开始胡思乱想。

Ｚ医生：第一，尽量跟太太在一起。第二，明显看起
来你家不是很富裕的人家，为什么强烈要求花钱要

大方？没钱可以不花，想多花钱就多挣，不能没钱还

想多花，没钱就去赌场挣一点。这个逻辑能对吗？

咨客：不对。

Ｚ医生：纨绔子弟、流氓地痞才这样想。家里没有什
么钱，也不能去抢、去偷、去赌博。你是正经人家的

孩子，要通过诚实劳动挣钱，不能通过歪门邪道，

对吗？

咨客：是。

Ｚ医生：你有什么技能呢？有什么本事在当地挣钱？
咨客：我是事业单位的。

Ｚ医生：也就是说你工作挺稳定的，是吗？
咨客：是。

Ｚ医生：你有一份工作能够养家，现在有要孩子的计
划吗？

咨客：当然，同事们都是一胎、二胎的要孩子了，我心

里面也想。

Ｚ医生：但不能小孩一出生，别人问“你爸是做什么
的？”孩子说“我爸是著名的赌徒”，这对小孩的影响

是不好的。

咨客：是。

Ｚ医生：孩子出生后你还这样赌，将来不是被讨债者
报复了，就是去蹲监狱了。问孩子“爸爸在哪儿

呢”，让孩子说“在监狱里呢”，这样能行吗？

咨客：不行。

Ｚ医生：这都是问题。你现在挺好，大专毕业，还是
有稳定工作的人，是吗？

咨客：是的 。

Ｚ医生：那很好。你今天想跟我讨论什么问题呢？
咨客：医院的改变是外力，出院以后还想赌博的话，

我该怎么解决？

Ｚ医生：９５％以上的患者问的都是问自己得的什么
病、怎么治疗、预后什么样、会不会经常复发。你的

病毫无疑问达到赌博障碍的诊断标准，１２ 个月内出
现 ４ 种或更多症状就符合诊断了，你已经远远超过
了。治疗要采取生物 －心理 －社会的综合干预。第
一，发展一种健康的爱好，可以玩游戏，但不能跟赌

博相关；短期可以用药物阻断赌博想法，但药物不能

解决你长久的问题。第二，赌博障碍属于物质相关及

成瘾障碍的一种，容易治好也容易复发，所以心理咨

询需要用认知行为疗法（Ｃｏｇｎｉｔｉｖｅ Ｂｅｈａｖｉｏｒ Ｔｈｅｒａｐｙ，
ＣＢＴ）和动机面询（Ｍｏｔｉｖａｔｉｏｎａｌ Ｉｎｔｅｒｖｉｅｗｉｎｇ）。第三，
社会资源角度，如果你这样赌博，有一天太太跑掉

了，爹妈也气死了，或者被讨债者打残了。留在这个

圈子不会有什么好的结局。所以得回避与他们交

往，控制社会环境，多跟太太在一起，跟同事在一起，

锻炼、远足，做有趣的事情，知道怎么建设家庭，怎么

有下一代。这样说你清楚吗？

咨客：清楚。
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Ｚ医生：你有很多不错的资源，第一，你有正性的工
作；第二，你能主动来医院寻求专业的帮助；第三，你

现在还有支持系统，妈妈支持你，太太没有离你而

去，还没有被抓到监狱。如果这三点都没有了，那种

人生就不可逆了。你周围的医生 ９９％是好人，而庄
家和赌徒 ９０％以上都是有问题的人，你得脱离那种
环境才行，这样讲清楚了吗？

咨客：您的意思是说我出去以后立马跟这些人断绝

来往。

Ｚ医生：对的，不回到那个环境中。整天和非法行业
里的人混，好人也变坏了。不能觉得警察没抓着你

很庆幸，你还欺骗了警察。第一次骗警察能成功，但

警察傻吗？一个小县城才多少人，你是属于“挂了

号”的，已经变成监控对象了，做这些事值吗？

咨客：那您感觉我现在还有必要在医院封闭式治

疗吗？

Ｚ医生：短期封闭治疗比较好，需要住院观察调药，
最后的治愈不是在医院里面。出院之后定期找咨询

师和医生治疗。你也遭了这些罪，要学会规避风险，

在家破人亡之前停手，为了下一代要拒绝赌博。这

样清楚吗？

咨客：大概清楚了。

Ｚ医生：你还有其他问题吗？
咨客：没有了。

Ｚ医生：好的，谢谢你今天来参加访谈。
咨客：谢谢。

２　 点　 　 评［１ － ３］

２． １　 诊断与病因

　 　 这位咨客十多年前开始赌博，期间持续加大赌

注以实现期待的兴奋，当停止赌博时会反复难以控

制地想，多次戒赌失败，常想通过赌博追回损失，感

到内疚、痛苦，并严重影响社会功能。毫无疑问，咨

客达到了赌博障碍的临床诊断标准。赌博障碍属于

物质相关及成瘾障碍，与多巴胺系统的过度激活

有关。

２． ２　 临床治疗

采用生物 －心理 －社会的综合干预。

生物学上，首先鼓励咨客发展健康的爱好来激

活大脑，而不是通过赌博；其次在药物选择上应选用

阻断多巴胺的药物，如少量的维思通，多巴胺能促使

人产生冲动和欲望，阻断多巴胺可以在短期内抑制

欲望。还要注意不能乱用潜在的成瘾类药物，如苯

二氮艹卓类。避免饮酒，酒精使用障碍也属于物质相

关及成瘾障碍，应避免酒精加重咨客的赌博意念与

行为。

心理治疗应使用 ＣＢＴ纠正咨客的侥幸心理，避
免将赌博当成理财工具，应直面赌博的严重后果，认

识到自己作为儿子、丈夫和未来父亲的责任义务；使

用动机面询强调咨客正向的资源，激发咨客为家人

戒赌的决心。

社会方面使用支持疗法，鼓励患者认真工作，回

归家庭，脱离赌博圈子，按时复诊。

３　 问　 　 答［３］

Ｑ１：ＩＣＤ －１０ 将赌博放在冲动控制里，ＤＳＭ － ５

把赌博障碍放在了物质相关及成瘾障碍中，您怎么

看待这样一个变化？

Ａ１：ＩＣＤ － １０ 是症状学分类，ＤＳＭ － ５ 和未来
ＩＣＤ －１１ 是按照病因学分类。他看起来像冲动，看
到游戏就控制不了自己，有强烈的想法，这是从症状

的角度上看。而从病因学的角度看，不管患者玩的

是麻将、纸牌、还是游戏机，大脑里的奖赏环路、治疗

手段、治疗效果、长期预后跟物质成瘾一模一样。病

因学分类就是把相关相似的神经环路的、神经影像

学、遗传学等病因放在一起，以指导临床治疗。虽然

很多疾病的病因尚不明确，但按病因学分类是未来

的趋势所在。

Ｑ２：与所有的精神障碍相同，ＤＳＭ － ５ 中赌博障
碍的诊断标准也包含“有临床意义的损害或痛苦”，

这种损害主要指社会功能吗？比如说他的家庭关系

和他的职业。

Ａ２：是的，他明显是损害社会功能了。咨客太
太跟他吵架、家人跟他打架、影响工作、公安局抓他、

收入住院，已经严重影响其社会功能并使其感到痛

苦，咨客自己也意识到这个问题了。假如他有钱，也

喜欢玩，玩过之后还能改善家庭生活，也很开心，那

不算影响功能。但不能把爱好和障碍混为一谈。

Ｑ３：赌场里很多人都会赌博，是不是都达到诊
断标准了？

Ａ３：ＤＳＭ －５ 中讲到“加大赌注以实现期待的兴
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奋、停止赌博会坐立不安，反复控制赌博失败，并损

害社会功能等”。如果是朋友之间拿点小钱偶尔玩

一下，属于“小赌怡情”，不做赌博障碍的诊断。此

外，也不能依据赌博额度来判断病与非病，如果是亿

万富翁，输个一千万没事，普通人输那么多就有问

题。所以赌场里的人并不都是赌博障碍。

在美国有合法的赌场，赌博障碍患者出院之后，

经医师诊断，他的资料将录入系统。赌场就不能接

待他，也不能收他的钱。保安会过来说“你有张医

生的赌博障碍的诊断，不能进入赌场”。就像精神

障碍患者不能买枪一样，购枪的时候会通知他没有

通过背景检查。这些需要社会共同努力。

Ｑ４：酒精使用障碍也在物质相关及成瘾障碍这

章，临床中用苯二氮艹卓类药物作为替代治疗比较常

见。在酒精使用障碍中有什么新的治疗观念？在药

物上怎么进行规范治疗？应选用哪种心理咨询？

Ａ４：酒精使用障碍不能长期用苯二氮艹卓类药物
治疗，这是禁忌。在出现酒精戒断症状时用苯二氮

艹
卓类药物可以抑制戒断症状，一般不超过 １ 个月，一
旦症状停下来就要换成非成瘾类药物。可以用卡马

西平治疗其他症状，临床上用安塔布司（Ａｎｔａｂｕｓｅ）、
纳曲酮（Ｒｅｖｉａ）来减少饮酒。服用安塔布司后饮酒
会出现恶心呕吐等副反应，建立对饮酒的厌恶反射；

纳曲酮可以减轻患者对酒精的渴望。心理咨询采用

团体咨询、动机面询。团体咨询对医务人员来讲省

时省力回报高；对患者来讲节省开支，可以获得同病

相怜者的支持与鼓励。

Ｑ５：赌博障碍的预后如何？
Ａ５：整个物质相关及成瘾障碍里有三分之二的

人会复发，多数是一次治好了，不久又复发了，只有

三分之一的人能治愈。治疗过程中医生和咨客都有

挫败感，动机面询就是在这类人群中孕育而生的，极

大提高了咨询效率。此外，与预后有关的正性因素

还包括良好的支持系统、专业的心理咨询和较高的

受教育程度等。

Ｑ６：您刚才讲了赌博障碍与物质使用障碍的神
经环路会有一些相似，这些物质使用障碍的咨客，他

的大脑犒赏机制与正常人不一样吗？

Ａ６：不一样。它是与遗传有关的。双相障碍、
物质使用障碍都与遗传有关，主要是对多巴胺犒赏

的感受特别强烈，非常容易受刺激。正常人赌博一

次只是觉得有趣，打 １００ 次扑克都不会上瘾，他看了
一次就上瘾了，因为整个犒赏机制不一样。
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