
              安寧照護－情緒篇 
一、認識情緒： 

    當疾病來臨時，我們會有許多感受、想法及行為反應，其中情緒 
是和生理、思想、行為等密切相關的部份，如果情緒處理妥當， 
我們就能擁有面對壓力的能力，反之可能會產生傷害自己或別人 
的結果。 

二、了解情緒本質： 

1.情緒是發自內心個人主觀的感受，當面對同樣的壓力時，有人會非常難

過，有人卻僅有皺皺眉而已。對當事者而言，情緒都是真實的，並無好壞、

對錯之分。 

2.情緒會影響行為表現，如生氣時大聲說話、不耐煩、悶悶不樂、愛挑剔、 

  高興時眉開眼笑等。 

3.情緒常是暫時的，經由疏導方式或其他因素而減輕改善，但未經疏導的情

緒則可能會壓抑或轉移，長期累積下來容易傷害自己或別人。 

4.疏導情緒的辦法，有透過語言表達、找人傾訴、寫日記、哭泣、大笑、深

呼吸、聽音樂、做運動、觀看影片等等。 

5.常見的壓抑情緒，有忍著不哭、明知傷心卻強顏歡笑，這樣通常會使自己

消耗更多心力，注意力不集中，精神也就更萎靡了。 

6.轉移情緒給別人，生氣時對別人產生報復心理，內疚時過份彌補他人，受

傷時過分依賴他人等，都是將未處理過的情緒轉移到他人身上，往往造成

關係破壞，使自己更難過，而陷入惡性循環中。 

7.較好的情緒解決方式，建議先辨別內心的情緒，再用不會傷害自己和他人

方式宣洩，只有找到適合自己的方式，才能重新擁有生活的動力。 

三、知道病情後，可能有的情緒反應及代表的意義 

    當知道自己生命有限，面對死亡的壓力時，往往會有害怕、焦慮、驚

嚇、不相信、生氣、憤怒、否認事實、討價還價、磋商、希望或絕望、產

生罪惡感或幽默感等情緒，因個人生活經驗、習慣不同，會有所不同。 

重要的是這些情緒都是自己真實且重要的體認，沒有好壞對錯之分。慢慢 

地，會發展出面對各種情緒的方法，並了解自己的處境，找尋面對事實的 

力量與解釋，甚至部份的人較有能力面對壓力，而讓情緒由混雜轉為單 

純。通常沮喪與憂鬱是一般會呈現的情緒表現，只要不傷害自己或他人， 

傷心難過是必經的過程。 



    最後，若想要討論與死亡相關的事情時，即表示準備要統整自己的生 

    命，而且也較願意面對死亡事實，所以主要是當事者主觀認定自己能接受  

    死亡。但這並不代表就沒有壓力，或能非常鎮靜且理性地做決定及交代後 

事；因為死亡仍具有相當地威脅，與其強迫地去面對，不如讓當事者用自 

己的方法及步調去理解和體會，旁人無須給予太多的壓力，過多的建議及 

引導反而使當事者更害怕、退縮。 

    悲傷是喪親後的正常情緒反應，其程度可能因年齡、性別、時間、死 

亡方式及關係深淺有不同，若出現長期嚴重悲傷及反應，甚至影響日常生  

活品質，應尋求專業的醫療諮詢及團隊協助。 

四、面對病人的心情，該怎麼辦？ 

1.不建議，不批評，盡量體會他們所處的情境。 

2.了解他們面對情緒的方法，與其討論，他所期待的是何種面對情緒的方法。 

3.依照他們的意願和步調給予支持與鼓勵，保證他們任何的心情都能與我們 

  分享。 

4.告訴他們即使想哭或想宣洩情緒都是自然和平常的。 

5.瞭解他們情緒可用溝通方式瞭解，以開放式問句引導，使其他們訴說內  

  心感受和想法，使他感受到被關懷、被瞭解、協助病人表達意見和感受。 

6.陪伴是一種承接對方情緒過程，且安穩、沉靜陪伴可使對方感受到自己並 

  非獨自一人。 

7.加入非語言接觸內容，如轉移注意力:如拼圖、看電視、電影聽、音樂、  

    從事打球.運動…等，可避免情緒和思緒繼續惡化。 

五、預期性哀傷情緒是面對病人即將離世時病人與家屬常出現情緒反應。 

    是家屬在病人過世前經歷哀傷歷程，因此可藉由生命回顧肯定生命價值並  

    完成心願，失落時可音樂治療、繪畫或宗教支持等協助，善用超越形體方  

    式，如宗教儀式、祈禱等抒發情緒，接納哀傷情緒為自然反應。 
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