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摘  要 医学心理学新近研究表明，情绪状态及其所伴随的生理反应直接影响免疫系统的功能，积极情绪

状态会增强免疫功能，而消极情绪状态则削弱免疫功能，且会提高人对疾病的易感性；情绪调节方式与免

疫系统功能间存在着明显相关：积极的情绪调节有助于免疫功能的增强，而消极的情绪调节则导致免疫功

能的减弱；情绪宣泄能够缓解创伤或压力事件对免疫功能的消极影响，而抑制消极体验则会导致免疫系统

功能的降低，引发更为严重的身心健康问题。 
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近年来，免疫系统及其与情绪活动的关系越来越为人们所关注。大量的研究表明，人是

否感染疾病在很大程度上取决于个人免疫力的强弱，而个人免疫力的强弱又直接受个人情绪

活动的影响。医学心理学的新近研究成果，则从情绪状态、情绪调节、情绪宣泄等不同方面

揭示了情绪活动对免疫系统的影响。 

1 情绪状态与免疫系统 

情绪状态（emotional state）与身体健康的关系问题一直是医学心理学研究的热点和前
沿领域[1]。尽管心理学家早已提出，经常处于消极情绪状态的人更容易患病，但是对其具体

的致病机制的分析基本局限在现象描述和简单相关统计的水平上，缺乏实证性的机理验证。

近年来，医学心理学研究在这方面取得了令人鼓舞的进展，进而为情绪状态对身体健康的影

响提供了一种具体机制。 
1.1情绪状态与免疫系统功能 

许多研究者通过实验研究发现，情绪状态及其所伴随的生理反应直接影响免疫系统的功

能：积极的情绪状态会增强免疫系统的功能，而消极的情绪状态则减弱免疫系统的功能，例

如，Stone等的实验发现，情绪状态与作为抵御一般感冒的第一道防线的抗体----唾液中 A型
免疫球蛋白（S-IgA）的分泌有直接关系，积极的情绪状态可以增强 S-IgA 的分泌并提高免
疫反应水平，而消极的情绪状态则减弱 S-IgA的分泌并降低免疫反应水平(升降幅度在 10 ~ 
40IU/ml)。而且，Stone等的研究还发现，增加令人悦意（而非令人不快）事件的发生频率，
可以使被试的免疫反应在随后的几天里保持较高水平；甚至在随后的几天里控制令人悦意事
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件的发生频率，仍然可以使被试的免疫反应保持在较高的水平上。与之相对，增加令人不快

事件的发生频率，则会导致相反的效果[2]。同样，Evans 和 Edgerton等的研究也证实，降低
令人悦意事件的发生频率与患呼吸疾病之间存在着滞后相关[1]。此外，Stone 及其合作者在
实验中进一步发现，令人不快的事件之所以会降低 S-IgA水平，主要是因为它增强了消极情
绪状态；而令人悦意的事件之所以会提高 S-IgA水平，主要是因为它减弱了消极情绪状态而
非增强了积极情绪状态[2]。

1.2 情绪状态与疾病易感性 

Cohen等通过大量的研究证明，消极情绪状态会提高人们对疾病的易感性。在一个实验
范例中，他们将 420名被试系统地安置于有 5种呼吸病毒的情境中，并单独或成对地隔离 7
天。结果表明，病毒感染率及临床感冒率与消极情绪（包括消极情绪状态和消极情绪特质）

指标的上升呈显著相关（分别为 0.33和 0.27），即使对之进行回归模型分析，这种关系也不
发生变化。其中，所测量的 25名被试的“上感症状的”的总体评估，由实验前的 0.63上升为
实验后的 19.09。这说明，那些处于消极情绪状态的被试比那些处于积极情绪状态的被试更
容易感染病毒，并得更严重的疾病。[3] 

这里容易造成误解的是：人们可能会认为，既然消极的情绪状态与较低的免疫系统活动

和较高的疾病易感性有关，那么在日常生活中就可以通过尽可能的减弱或压抑他们的消极情

绪状态而获益。事实上，Gross等的研究表明，尽管压抑一个人的消极情绪状态可能有些即
刻的免疫获益，但消极情绪状态的压抑或抑制会导致比这一短期获益更严重的、相反的生理

和健康后果；而且，主动地压抑消极情绪状态会导致心血管系统的交感激活水平的提高，增

加患冠心病的可能性。[4] 

2 情绪调节与免疫系统 

情绪调节（emotion regulation）是个体通过一定的行为策略和机制，[5]管理、调整或改

变自己（或他人）情绪，使情绪在主观感受、表情行为、生理反应等方面发生一定变化的过

程。医学心理学研究表明，人们的情绪调节方式与其免疫系统功能之间存在着明显的相关：

积极的情绪调节能够引起免疫功能的增强，而消极的情绪调节能够导致免疫功能的下降。 
2.1积极调节与免疫系统功能 

采用积极的情绪调节方式应对日常情绪问题，或积极寻求情绪支持，有助于人体免疫系

统功能的增强。例如，Glaser等在血清阳性抗体对EB病毒（EBV）的反应的研究中发现，那
些以积极调节方式应对应激事件的被试，或能够得到较多情绪支持的被试，其T细胞对病毒
抗原的增殖反应会明显增强；Cohen等也发现，在鼻炎病毒和淋巴腺病毒环境中，传染性疾
病的发生率和严重性与人们应对环境的态度和方式及其情绪反应密切相关；积极调节所带来

的积极情绪变化，能削弱应激事件对免疫功能的不利影响[6]。同时，一项对407名男性AIDS
患者的跟踪研究表明，希望、快乐和愉快等积极情感可以减弱AIDS的致命性：患者的积极
情感得分越高，AIDS致死的可能性就越低；即使考虑白血细胞数量增和使用药物等因素，
积极情感的作用仍很显著。由此可见，积极情感可能增强了免疫系统的功能[7]。 

 



第 12卷第 4期                                  情绪活动对免疫系统的影响                                -521- 

2.2 消极调节与免疫系统功能 

已有研究证实，那些经常采用消极调节方式应对日常情绪问题的人，其免疫功能指标

（NK活动和T淋巴细胞的增殖反应）明显减弱，且体内潜伏EB病毒（EBV）的含量（滴定
率）明显增高，因而导致免疫系统功能的普遍下降。而且研究进一步表明，在消极调节条件

下，女性比男性更有可能表现出消极的免疫变化——血清中催乳素水平下降、肾上腺素、去
甲肾上腺素、促肾上皮质素水平上升，而催乳素水平过低、肾上腺素等激素水平过高都会引

起机体免疫功能的降低[8]。 
焦虑和逃避等消极的情绪调节方式会引起免疫功能的减弱。例如，Futterman等就骨髓
移植对患者配偶的心理和免疫功能（CD4和CD8细胞的总比率，B细胞和NK细胞的比率，
NK细胞因子）之影响的研究证实，焦虑和逃避应对方式与免疫活动呈显著负相关，那些在
移植手术前的等待期间焦虑状况和逃避反应得分较高的患者配偶，其免疫指标都发生了反常

的变化[9]。Gerra等的研究也表明，那些在亲人死亡后6个月，采取逃避并产生长期消极心境
的被试，血液淋巴细胞的有丝分裂活动、NK细胞活动都会明显减弱[10]。在类似的研究中，

Kemeny等还发现，HIV阳性患者的性同伴的死亡，会引起其与HIV上升有关的免疫变化，其
中介因素就是在情绪上对性同伴死亡的消极逃避[11]。 

3情绪宣泄与免疫 

研究表明，主动通过交谈、书写或运动等方式，来宣泄由创伤或压力事件导致消极情绪

体验，即情绪宣泄（emotional disclosure）[12]，能够减弱或缓解创伤或压力事件对免疫系统

功能的消极影响，使个体的免疫系统功能得到恢复和提高，从而增进身体健康；而抑制心中

的消极体验，则会导致免疫系统功能的降低，从而引发更为严重的身心健康问题。 
3.1情绪宣泄与免疫系统功能 

情绪宣泄对免疫系统功能的积极影响突出表现在以下两个方面。 
一是情绪宣泄能够增强抗体和自然杀伤（NK）细胞的活动水平。有研究发现，通过书
写或讲述来宣泄痛苦情绪的被试，不仅 EBV抗体和自然杀伤细胞（NK）的活动水平显著优
于控制组被试，而且自尊感和适应性明显改善

[13]
。而且在书写性情绪宣泄中，被试越是着眼

于人际关系的改善、个人今后的成长以及生活意义的寻求等积极意义，其自然杀伤（NK）
细胞的活动就越强

[14]
。另外，Christensen等的研究发现，情绪宣泄对 NK活动的影响程度与

被试创伤或痛苦体验的程度成正比，即创伤或痛苦体验程度越高的被试，其情绪宣泄对 NK
活动的增强作用越明显

[15]
。 

二是情绪宣泄能够影响 T淋巴细胞数量和增殖反应。Lutgendorf等的研究结果显示，对
压力性事件的情绪宣泄，能够影响 HIV-阳性患者的免疫功能。这些患者在知晓自己患病的
最初几周，焦虑和逃避反应明显增强，T细胞增殖反应减弱，血液中 CD4（辅助性）T细胞
比率下降；在随后的几周，经过情绪宣泄的指导和实践，免疫功能有显著改善[16]。Petrie等
以 40名乙肝抗体阴性的医学院学生为被试，考察了情绪宣泄对免疫反应的影响。研究发现，
在注射乙肝疫苗后，所有被试都对疫苗产生了免疫反应，但是情绪宣泄组被试的 CD4（辅
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助性）T细胞数量和淋巴细胞总数量明显多于控制组被试，且 CD8（抑制性）T细胞数量明
显少于控制组被试[17]。 
3.2情绪压抑与免疫系统功能 

与情绪宣泄所带来的免疫系统功能的积极变化相反，一味地压抑创伤或压力事件所引发

的消极情绪体验，会导致免疫系统功能的降低，因而会产生不可预料的严重后果。如

Eisenberger等对 61名 HIV（致艾滋病病毒）阳性女患者的研究发现，患者越是压抑情绪（使
用的压抑性词汇越多），其 CD4（辅助性）T细胞的活动水平就越弱，即机体免疫功能就越
低[18]。其内在的机制是消极情绪体验与压抑的应对方式对免疫系统的双重负面作用：消极

情绪体验本身引发了免疫系统的消极变化，而且压抑的情绪应对方式又导致了免疫系统功能

的进一步降低。 

4 展望 

在展望该领域的研究前景时，一些医学心理学家指出，尽管我们不能简单地认为情绪活

动与免疫系统之间存在一一对应的关系，但是我们必须超越纯生物学或纯心理学的界限，从

神经系统和心理系统的同一性和协调性的层面上、从免疫系统功能发挥的心理—社会背景和

个体对致病事件的能动反应的相互作用中，深入研究情绪活动与免疫系统的关系，这样才能

使该领域的研究更加具有理论和实践意义[19]。 
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Effects of Emotions on Immune System 

Wang Yunqiang,  Qiao Jianzhong  
(College of Educational Science, Nanjing Normal University, Nanjing 210097) 

Abstract: The new research developments of medical psychology indicate that emotional state and its associated 

physiological response affect the function of immune system directly. Positive emotional state increases the 

function of immune system, whereas negative emotional state decreases the function of immune system and 

increases people’s infectious possibility of diseases. Emotion regulation is related significantly with the function of 

immune system. Positive emotion regulation leads to enhancement of immune system, and negative emotion 

regulation results in reduction of immune system. Emotional disclosure can alleviate the negative effects of trauma 

or stressful events on immune system and promote the recovery and improvement of immune system, while 

inhibition of negative emotional experience can reduce the function of immune system and cause more serious 

physical or psychological health disease.   

Key words: emotional state, emotion regulation , emotional disclosure, immune system. 
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