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疼痛与社会支持的相关研究

岳 勤 陈 红△ 李 冬 周 婷
（西南大学心理学院 重庆 400715）

摘要：疼痛是一种不愉快的感觉，伴随着现有的或潜在的组织损伤。个体对疼痛的反应不仅是对实际或潜在组织损伤的反应，同

时也受到社会因素的影响。大量研究都支持了社会支持对疼痛有着重要的影响。本文主要综述了疼痛与社会支持研究的理论模

型，在临床疼痛和实验室疼痛条件下社会支持与疼痛的相关研究，最后对今后的研究方向做了展望。
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前言

疼痛是与实际或潜在组织损伤有关的不愉快的感觉及情

感体验。个体对疼痛的反应受到自身的认知方式、社会因素、身
体实际损伤的影响。在探讨社会因素对疼痛影响的研究中，操

作理论、认知行为理论、共同应对理论为其提供了理论依据。在

临床疼痛研究中，研究者通过问卷调查、追踪研究、每日进程等

方法对不同的临床疼痛人群（关节炎，低背痛，脊髓损伤等）的

研究发现配偶、重要他人等情感支持对病人的疼痛有着重要影

响。有情感支持的病人报告更低的疼痛强度，更少的依赖医学

治疗，活动水平越高。在实验室引发疼痛研究中，研究者使用热

刺激、冷刺激、电刺激等方法对健康被试的研究也发现社会支

持对个体的疼痛有着重要影响。如 Johan[1]的研究结果发现，在

威胁情境下，观察者作为一个安全符号影响着被试的疼痛表

达。本文主要概述了疼痛与社会支持研究的理论基础、相关研

究以及未来研究的方向。

1 疼痛与社会支持的含义

国际疼痛学会（IASP，1979）对疼痛的定义：疼痛是一种不

愉快的感觉和情绪上的感受，伴随着现有的或潜在的组织损

伤。疼痛是主观性的，每个人在生命的早期就通过损伤的经验

学会了表达疼痛的确切词汇，是身体局部或整体的感觉。疼痛

是一种包括情绪、认知、动机以及生理多种成分在内的复杂的

生理心理过程。随着时间的推移，个体对疼痛的反应不仅是对

实际或潜在组织损伤的反应，同时也受到社会因素的影响。每

个疼痛病人都生活在各种社会网络体系中，其疼痛行为受到处

于这个社会网络体系中的人或物的因素的影响。了解清楚疼痛

与社会支持的关系不仅具有重要的理论意义，也具有重要的临

床价值。
社会支持是一个非常复杂的概念，它既包含环境因素，又

包含个体内在的认知因素，直接反应了个体与他人之间的相互

作用。社会支持是以个体为中心，个体及其周围与之有接触的

人们，以及个体与这些人之间的交往活动（支持性活动）所构成

的体系。20 世纪 70 年代，Raschke 提出社会支持是指人们感受

到的来自他人的关心和支持。心理学者 Alicia E[2]认为社会支持

是指在社会网络中从他人那儿感知到的现有资源。几乎每个人

都有过疼痛的经验，疼痛问题越来越受到人们的关注。

2 疼痛与社会支持研究的理论基础

疼痛的操作模型认为人们的疼痛行为可能受到与他们有

频繁交往的人的奖励或惩罚[3]，而配偶和重要他人因为和疼痛

患者交往的频繁、关系的密切最有可能加强疼患者的疼痛行

为。在疼痛患者表达疼痛时，配偶和重要他人加强注意、提供支

持可能会加强疼痛行为，而忽视或消极反应可能导致疼痛行为

的减少或降低。疼痛的认知行为模型[4]强调了疼痛患者对自身

疼痛和无能感的认知评价影响着疼痛行为的减少或保持。比

如，一个认为自己无法逃离疼痛的患者对疼痛康复的可能性不

抱希望。而配偶和重要他人对疼痛的自身态度和信念也影响着

他们对疼痛患者的行为或治疗本身，从而影响着疼患者的认

知、情感和行为。疼痛的认知行为模型强调了对疼痛经验的评

价和解释。共同应对模型[5]认为疼痛患者可能使他们的疼痛思

想灾难化以获取他人的支持与亲密关系。疼痛灾难化是一种对

疼痛经历的过分夸大和消极强调，是一种消极的情感认知过
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程，在这个过程中包含了扩大、无助、悲观、沉思几种认知成分，

是预测疼痛结果的一个重要预测因素[6]。这些理论模型都表明

配偶和重要他人等的社会支持在患者的疼痛经历中起着重要

作用。很多研究都在这些理论模型基础上对社会支持的作用做

了大量研究。

3 社会支持在疼痛领域中的相关研究

目前关于疼痛的研究涉及的面广、量大。社会支持对疼痛

的影响研究早在 20 多年前就有了，现在这方面的研究越来越

多，越来越细化。目前这类研究主要是行为研究。研究的对象一

般分为两类。第一类是身体组织本来就受到伤害的疼痛患者，

一般为慢性疼痛患者，如癌症病人，风湿关节炎病人，糖尿病病

人等等。第二类研究对象是健康被试。其疼痛主要是通过一些

实验方法引发的，如热刺激、冷刺激、电刺激等方法。实验室引

发的疼痛为研究者研究疼痛提供了方便，为临床疼痛治疗提供

了依据，又不会对被试造成机体组织或身体上的伤害，是研究

疼痛的重要方法。
3.1 在临床疼痛中有关社会支持的研究

有关临床疼痛的研究出现的比较早，数量也比较多。Mor-
ris[7]通过电话采访的方式对关节炎病人进行了为期 6 个月的纵

向研究，发现社会支持对病人健康状态的改善有重要作用。
Robert[8]研究了家庭支持在慢性疼痛病人中所起的作用。研究

对比了有良好家庭支持的病人与家庭不和谐，支持受限的病

人。研究结果发现没有家庭支持的病人更容易在工作中出现问

题，更多的依赖医学治疗，报告有更多的疼痛部位，在描述疼痛

时使用了更多的痛词描述，更倾向于展示疼痛行为和情感痛

苦。而有良好家庭支持的病人报告有更少的疼痛强度，更少的

依赖于医学治疗，活动水平越高。这个研究表明了感知到的支

持对慢性疼痛病人病情的恢复有着重要作用。
社会支持在疼痛中的重要作用在各类疼痛患者中得到了

证明。Michael[9]在认知行为模型的基础上让患者自己评定同伴

的反应。研究表明，具有 SCI(Spinal Cord Injury，脊髓损伤)疼痛

的患者其感知到的配偶或重要他人的消极反应与抑郁症状的

程度呈正相关。重要他人或配偶的分心反应与更高的抑郁症状

水平有关。Katherine[10]对 SCI 患者的研究也发现更高的社会支

持水平与更好的精神状态相联系。在一项对风湿性关节炎患者

的纵向研究发现低社会支持长久的影响着患者的功能障碍和

疼痛[11]。对一些不治之症，如对肺癌，乳腺癌或在生命尽头的患

者的研究也发现社会，情感支持对患者的状态有着重要影[12-13]。
社会支持对疼痛的作用机制到底是怎么样的，是独立的起

作用还是通过其它的变量间接地起作用?Holtzman[14]通过研究

认为社会支持通过鼓励患者使用一些特殊的应对策略间接的

影响疼痛强度。但也有研究认为社会支持独立于应对策略对降

低疼痛强度，消除消极思想和无能感起着作用。这种关系到底

是怎么样的呢?Alicia[2]在研究中同时分析了社会支持、疼痛应

对、疼痛调整几个变量。发现感知到的社会支持和疼痛应对策

略对慢性疼痛的调整发挥着独立的不同的作用。感知到的社会

支持与患者沮丧的心情、疼痛的强度显著相关。高水平的社会

支持与低沮丧心情相联系。获得高水平社会支持的慢性疼痛患

者不仅抑郁情况有所好转，疼痛强度也有所降低。
3.2 在实验引发疼痛中有关社会支持的研究

相对于临床疼痛的研究，实验室疼痛的研究较少，但是却

具有重要的理论意义和临床价值。
Jennifer[15]在冷压痛实验条件下研究了朋友或者陌生人的

积极支持和被动支持对被试疼痛行为的影响，结果发现不管是

陌生人还是朋友对被试的积极支持或被动支持都使被试报告

了更少的疼痛。Michael[16]研究了社会治疗效应对疼痛行为和疼

痛应对的影响。主要目的就是想要了解观察者的出现是否会影

响到高低疼痛灾难化被试在冷压痛实验中的疼痛行为。在该实

验中，作者把健康大学生被试随机分配到两种条件下，一种条

件下使被试独立完成实验,另一种条件是有观察者看着被试做

冷痛实验。结果发现高疼痛灾难化者在有观察者出现的情况下

比单独完成时展现了更多更长时间的交流性疼痛行为（如一些

面部表情，有声行为）。在有观察者出现时，高疼痛灾难化者使

用一些策略来有效的表达他们的疼痛，而不愿意使用一些可能

减小他们疼痛的一些策略。Johan [17]在 Michael[16]的基础上同时

操纵了对疼痛的威胁认知和社会支持因素对被试疼痛行为的

影响。作者把被试随即分配到四种条件下:无疼痛威胁认知的

操纵 / 无陌生观察者；无疼痛威胁认知的操纵 / 有陌生观察者

出现；有疼痛威胁认知的操纵 / 无陌生观察者的出现；有疼痛

威胁认知的操纵 / 有陌生观察者的出现。结果发现，在威胁情

境下，观察者作为一个安全符号影响着被试的疼痛表达。Todd[18-20]

在冷痛实验研究中探讨了人际交流 （interpersonal transaction）
对男女健康被试疼痛反应的影响。结果发现，人际交流影响着

被试对疼痛的反应，其中对女性的影响更大。
以上研究的社会支持方式都是朋友或者陌生人在实验过

程中对被试提供实际支持，那么当实际支持者不能出现时，被

试只是激活对支持者的心理表征是否能够取得类似于支持者

实际出现的效应呢?
在加利福利亚大学心理学院的一项非传统研究中 Sarah [21]，

研究人员对 25 位女性的前臂施加了热疼痛刺激，与此同时，他

们让受试者握住自己男朋友的手、男性陌生人的手或捏住一个

球。实验结果表明握住男朋友手的女性疼痛感较轻。在另一次

测试中，研究人员再次给受试者施加疼痛刺激，同时给她们看

椅子、陌生人和男友的照片。受试者称，看男友照片时的疼痛感

比看其它照片时要轻。这项研究表明一张所爱的人的照片也可

以产生同样的效果。
在不是疼痛任务中的一些研究中，研究者也发现只是激活

被试对支持者的心理表征也会产支持者实际出现的效应。Pre-
ma[22]在一项引发焦虑的任务中，把被试分为 3 组，一组被试在

实验任务过程中有支持者对其进行实际的支持，一组被试单独

进行实验，另一组被试在实验任务之前通过标准问题激活其对

支持者的心理表征。结果发现即使在实际的社会支持不出现的

时候社会支持图示的激活也可以产生有利的影响。Margit[23]利
用同样的社会支持方式在其实验任务中发现了类似支持者实

际出现的效应。
总的来说，社会支持在实验室中疼痛中的研究还较少，主

要都是集中于支持者提供的实际支持，而对社会支持者的心理

表征的激活的研究还较少。

4 展望

尽管很多研究都表明社会支持在病人的疼痛行为表现中

起着重要的作用，特别是配偶和重要他人与病人的关系值得在

研究和临床治疗中加以考虑，但是社会支持在起有利作用的同

时也有可能出现一些不利影响。Jane[24]研究了配偶的社会支持
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对病人疼痛行为表现的影响。作者使用标准化的行为观察方法

对病人在有配偶出现和无配偶出现的情况下的疼痛行为表现

进行了记录。并让病人和其配偶填写了一张有关社会支持的问

卷。结果发现病人的疼痛行为受到配偶是否出现，配偶支持类

型的影响。在不考虑配偶是否出现的情况下，报告有高扮演支

持（enacted support）水平的病人展示了更多的疼痛行为。报告

有高感知配偶支持（perceived spouse support）水平的被试在配

偶不在的情况下比报告有低水平感知配偶支持的病人展示了

更多的疼痛行为，也就是疼痛行为的量受到感知配偶支持和配

偶是否出现的影响。用操作模型理论解释，获得配偶较少支持

的病人在配偶出现时会表现出更多的疼痛行为是为了引起配

偶的注意以获得更多的支持。获得配偶高水平支持的病人在配

偶出现时的疼痛行为会显著少于配偶出现时。这个发现与支持

的认知行为模型一致 Turk[3]。这表明配偶的支持性反应为病人

提供了效能感支持，使病人展示了更少的痛苦。这项研究表明

配偶对慢性疼痛病人的影响有利也有弊。Burman[25]在其研究中

发现配偶的影响可能是有力的（如提供支持），也有可能是有害

的（如给病人造成压力）因此,今后的研究还有待于进一步研究

社会支持各个维度是如何影响个体应对疼痛时所做出的努力，

为疼痛临床治疗提供有力的依据。
此外，社会支持与疼痛的关系都集中在行为研究层面上，

而脑机制（如 ERP 研究和 FMRI 研究）研究比较少。在社会支

持情况下，疼痛病人的脑电波和疼痛区域的定位是怎样的，这

有待于今后的研究者做进一步深入的研究。
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