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“NPD 善于处理人际关系，缺乏同情心，利用
他 人 达 到 自 己 的 目 的 ，且 不 会 反 思 自 己 的 错
误”……一段时间以来，短视频平台出现大量关于
NPD的分析视频，一些热门视频的点赞、评论、转
发量多达数十万人次；不少网友留言觉得自己符合
相关特征，自行“确诊”后感到迷茫焦虑。

除了看视频给自己“对号入座”查病，还有一些
网友将相关特征套用到家人、同事或朋友等身上，
进而影响现实社交。28岁的江小敏刷完关于NPD
的视频后，发现一位同事完全能“对上号”，“现在我
和其他人都会互相提醒，尽量避免和他接触”。

那么，只要符合视频里的描述，就是NPD吗？
北京安定医院临床心理中心副主任医师李颖

说，NPD的诊断非常复杂，需要考虑一些特质是否
持续存在并导致明显的社会后果等，不能仅凭某个
行为就下结论。

记者了解到，由于精神障碍等存在多种表现形
式，准确识别和诊断较为困难，美国精神医学学会
编著的《精神障碍诊断与统计手册》对NPD诊断标
准多次作出修订。

同样，备受家长关注的ADHD“诊断”视频也不
能作为“确诊”依据。

“家长特别容易受到这类视频影响。”广西壮族
自治区妇幼保健院临床心理科主任医师雷灵说，孩
子成绩不好、孩子性格不够“完美”、孩子有多动
症……之前就有家长根据视频“诊断”孩子的行为，
甚至轻信一些机构或个人推荐的“疗法”、保健品或
药品。

国家心理健康和精神卫生防治中心副主任黄
长群说，相关心理疾病须由具有执业资格的专业人
员根据诊断标准进行判断，医生要综合考量症状的
严重程度、持续时间、既往史、刺激因素等，还要与
其他疾病进行辨别，这既要求专业知识，也需要临
床经验。

受访心理专家认为，这类视频将医学诊疗过程
娱乐化、绝对化，容易引发网友出现自我否定、焦虑
恐惧等情绪，产生不必要的心理负担；草率地给某
类人群贴上标签，可能导致本身存在精神心理问题
的人加重病耻感，放弃或推迟寻求专业帮助，影响
心理健康。
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“对号入座”即可识人查病？

“NPD有六大特征，遇到了赶紧跑”“有
的孩子看着正常，其实是ADHD，快来测一
测”……近期，以在线“诊断”NPD（自恋型
人格障碍）、ADHD（注意缺陷多动障碍）等
为标题的视频在网络上大量传播，不少人

“被确诊”。这样的在线“诊断”是否靠谱、
可信？记者进行了调查。

受访专家表示，在线“诊断”心理问
题视频的火爆，反映出心理健康问题越
来越受到大众关注，公众的心理健康素
养有所提升。但一些“诊断”类视频专业
性不够，不能起到科普作用，反而会产生
误导，甚至造成心理伤害。

广西桂林市临桂区疾病预防控制中
心精防办主任莫丽华认为，互联网平台
应加强对此类视频的监管，对内容离谱的
视频采取下架、封号等处理；相关部门加
大对互联网心理诊断与治疗违规惩戒，并
针对群众切实需求推出内容形式更为丰
富的公益性科普视频，给予一定流量倾
斜，避免出现“劣币驱逐良币”的情况。

多位一线医务工作者表示，如今精
神心理服务样式更加多元，除了心理沙
龙、团体咨询辅导，还有以科普为主的冬
令营、夏令营等活动。但旺盛的需求之
下，专业人才短缺、获取渠道缺失等情况

依然存在。
广西壮族自治区江滨医院临床心理

科主任医师戴剑建议，进一步健全社会
心理服务体系，扩大心理健康服务供给，
探索从社区、学校、网络等多渠道搭建专
业科普平台，同时加大对心理、精神卫生
等专业人才的培养和培训力度。

目前，江苏等地已将部分心理治疗
项目纳入医保支付范围。受访人士表
示，纳入医保后，更多人开始知道心理治
疗，也有条件接受相关治疗服务，有助于
专业诊断服务走进千家万户。

广西南宁市心翔心理咨询有限公司
负责人林晓义等专家提示，公众要增强
信息筛选和辨别能力，从正规渠道学习、
了解相关知识，向专业的精神心理机构、
医院等寻求帮助和支持，对网络上的相
关视频和信息保持理性，不盲听盲信、据
此“确诊”或“疗愈”。 来源：新华网

健全心理服务体系 对网络信息保持理性

记者调查发现，不少在线“诊断”心
理的视频，先以NPD、ADHD、抑郁、焦虑
等为热门话题吸引关注，通过话术激起
需求后，再推销课程、保健品、一对一咨
询辅导等收费项目，已经形成较为完整
的链条。

在一些社交平台上，有不少打造心
理博主的教程帖，包括起号、引流到变现
全套流程，小到文案、字体、配图，大到账
号定位、策划内容、受众分析，一应俱全。

记者发现，在多个短视频平台的直
播间，一些主播自称心理咨询师、家庭教
育师等，宣称可以“解决青少年心理问
题”。“你的孩子是不是有厌学、逆反、焦
虑、沉迷手机等表现”“家里孩子有这样
问题的都来加老师微信，不然找‘白大
褂’可能得休学影响孩子”……有家长信
以为真，纷纷留言或连线主播求解。

这时，主播就会开始推销课程、保健
品、一对一咨询辅导等收费项目。直播
间里会有非常明显的“加微信或群聊”等
标识，主播也不断重复“先点关注，加上
互助群”“看屏幕提示添加老师的微信，
领取免费试听课程”……为规避平台禁
用词，主播还用“白大褂”指代医生、用

“吃片片”指代吃药、用“YY”指代抑郁。
在一个直播间的商品链接里，记者

看到多个以“训练营”“体验营”“成长营”
等为名的课程产品，价格从十几元至几
十元不等。主播声称这些课程可以用几
天时间或几个步骤战胜某个心理问题，
销量多的达几百单。

这样的直播间在短视频平台不在少
数。有的直播间售卖课程标榜“名师”，
价格从299元到599元不等，销量不低；还
有价值1980元的“xx老师粉丝见面会”，
现场听所谓的“心理大咖”讲课，学习心
理知识，面对面解惑。

一名主播透露，视频是促成与“潜在
客户”点对点联系、进而变现的关键一
步。“直播间里卖的课相对便宜，私聊后
会推价格更高、时间更长的课程。”

多位曾买过此类课程的家长说，课
程内容参差不齐，有些所谓的家庭教育
专家甚至引导家长强行砸掉孩子手办，
来阻止其沉迷“二次元”；结果不但孩子
问题没解决，和家长的关系反而更僵了，
严重时还会导致极端事件的发生。

雷灵曾接诊过相关病例，家长看了
视频后觉得孩子本身“有问题”，轻信所
谓的“专家”乱干预。“这样的‘乱投医’行
为潜藏风险，轻者治疗后未见改善，严重
者可能加重孩子焦虑，甚至导致心理疾
病向更深程度发展。”
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