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依約來到心蓮病房，迎來恬靜安適的笑容！

剎那即永恆的笑容，刻印在團隊同仁心版上，是一種安定，

也成為後來想起他時，鮮明的標誌。

你盡力了，
也讓我盡最後一分力！

「四十八歲男性，大腸直腸癌病

人」，簡單記錄看得讓人有些揪心，自

忖：這麼年輕啊！

繼續看著：「退伍職業軍人，與太

太育有分別就讀高中、國中的兩個女

兒……。」心裡一邊勾勒著對這家人的

想像，為什麼轉介到社工？文末竟還註

記著「病人要做器官捐贈」！

病房裡，我聽著霖大哥說著心情，輕

輕的像是別人的事。

霖大哥自覺生病是很突然的，從發現

到一路進入心蓮病房，時間非常短，大

概不到半年，發現的時候就末期了，幾

乎不能夠處理，就直接進到安寧病房。

愛與陪伴，無聲勝有聲

醫院流程很直接，原則上每位歸屬於

末期的病人，例行的都會有一份「末期

意願徵詢書」，徵詢書裡會詢問如果生

命到末期時，病人想要依照原本的治療

繼續走下去，或者是想接受安寧緩和醫

療、想做器官捐贈，甚至是想做大體捐

贈。

看了看這些，霖大哥覺得他不能走下

去，於是就勾了器官捐贈。

社工師介入，當然不只是看他怎樣勾

選，而是理解與觀察他的真正想法。

透過觀察，看見霖大哥的家庭情感

非常和樂，在他病房裡，經常聽到快樂

的談天聲跟笑聲。有個場景是獨屬於他

的，心蓮病房外面就是花園，霖大嫂都

會推著輪椅跟他到花園裡散步，太太總

是就坐在輪椅邊，握著先生的手。

望著，望著，我都會認為，這是一種

夫妻無聲勝有聲的畫面。

不只是我，團隊成員對這家人的印象

也極為深刻，即使霖大哥生病很難受，

也的確很辛苦，可經過花園、病房，瞥

見的都是他們夫妻間那種愛跟支持，無

聲勝有聲的感覺。

除了夫妻相處之外，女兒們前來探

望的時候也是如此，三個女人不是不難

過，也都彼此看到對方的難過，可是她

們都不是只想隱藏自己的難過，而是去

看到對方的辛苦，或者應該說是珍惜跟

先生、父親在一起的每一秒、每一刻。

文／林怡嘉 　臺中慈濟醫院社會服務室主任
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最後每一刻，有你也有我！

每當有機會來到病房時，都會觀察到

霖大嫂跟先生講話，都是靠在病床邊依

偎著，很親近、很親密。

女兒來到病房，也經常說著學校裡

的事：「爸爸，我今天在學校發生了

有趣的事喔……」兩個女兒都在就學，

但假日或週末都一定會來病房陪伴探

視。

我覺得跟多數家屬的感覺很不一樣，

看過很多家屬探病時，其實都是坐在旁

邊滑手機，但這兩個女兒是專程來看爸

爸，並不低頭看手機，真的就是來跟爸

爸聊聊天，跟他分享學校的事。

透過志工們的個案紀錄分享，我得

知其中一位女兒很會游泳，還是游泳校

隊，爸爸會跟她討論游泳的事，彷彿看

到親密的家人如此珍惜積極地把握彼此

相處的最後一段時間，分享著彼此生命

中的點點滴滴的溫馨畫面，而不是用來

哀傷落淚，這真的很難得。

經驗中，經常看到反而是有的病人家

庭會因為不想讓對方難過，就少去交談

分享，甚至連目光都不敢接觸，默默承

受著壓力與悲傷。但是，這家人展現在

我眼前的樣貌，一直把握著相聚時光，

分享生命中的每個點滴。

「道謝、道歉、道愛、道別」的四道

人生，在霖大哥一家身上自然而然地展

現出來，對我這位社工師來說，沒有什

麼需要特別介入處理的事。

他們彼此不隱藏的愛與支持，讓我感

覺到「安寧完滿」。

社工是醫療團隊不可或缺的成員之一，圖為臺中慈濟醫院醫療團隊往診訪視，希望給予最適切的醫療

照護與協助，右為林怡嘉社工師。攝影／梁恩馨
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現身說法，安寧並非等死……

醫院每年的年底都會舉行器官捐贈宣

導活動，記得那年要做海報展，因此我

與霖大哥又一次的連結。當然這又是一

次新的體驗與震撼。

想到大哥那麼正向地面對生死，也考

慮把器官捐贈給需要者的心願，甚至親

自在病榻簽署了「器官捐贈同意書」。

於是，我鼓起勇氣邀請了他，相信

若當日參與器捐宣導活動的人，親眼看

到及聽到一個近期即將真的因為死亡而

捐贈出器官的人，說出大捨無私的助人

勇氣與大愛，必然會深深受到震撼與感

動，進而更願意把感動化為行動。

我正式寫了一封信，等於是發出邀請

函，邀約他出席活動。

信件開頭，我深深地謝謝他，願意

公開分享這麼珍貴的生命價值，也相信

現身說法會讓大眾感受到無私大愛的奉

獻。其次，團隊期待透過大哥用病人的

視角去告訴別人，心蓮病房或安寧團隊

並不是一個等死的地方，其實是一個可

以讓病人更安定的地方。

信中還寫下：「我期待你能分享，為

什麼選擇來到安寧？接受安寧團隊的照

顧，感想是什麼？」最後，期待他能分

享為什麼想做器官捐贈，會不會感到害

怕？

豁達的大哥當時就同意了，但他也不

在器官捐贈的過程中，社工也扮演關鍵角色。圖為社工師吳宛育（左）、林怡嘉（左二）協助進行器

官捐贈行政流程。攝影／賴廷翰
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是沒有罣礙。

他告訴我：「我很擔心我的體力沒辦

法負荷那日的行程，也不知道能不能活

到那天，可是我願意！」

後來大哥告訴我，他只擔心到時候不

能到場，這分擔心在後來也成了團隊的

緊張情緒。因為再多期待，也要他的身

體承擔得起，但老實說，大哥後來身體

狀況的確不夠理想。

真對不起，我救不了你……

器官捐贈宣導那天，醫院同仁開著救

護車，把大哥從心蓮病房所在的第二院

區載到第一院區，護理長、醫師都陪著

一起行動。

進入大廳活動現場，十分擔心他的身

體情況，因為大哥的力氣其實已經講不

了什麼話。團隊讓他的女兒跟他一起上

臺，女兒在大哥後面念著事先備好的稿

子。

當時，大腸直腸外科主治醫師也來到

大廳，上臺跟霖大哥致意時，一時情緒

上來，竟然抱著他痛哭起來，對他頻頻

道歉。

「我覺得真的對不起你，因為你發現

得太晚，我救不了你……。」主治醫師

之所以道歉，是看到病人這麼勇敢，如

此勇於面對生命，可是身為醫師卻無法

再為他多做些什麼，這時候反而是病人

安慰起醫師：「我知道你已經盡力了。」

經歷過許多生死現場的我，看著眼前

這幕，也為之動容。

那一刻的力量，對病人、醫生來說，

有很大的支持，真確地說，醫生對病人

的離開，其實心裡是很難受的事，可是

病人卻回過頭來告訴醫生：「我知道你

做了一切，不要為了你沒有辦法做的事

情而感到遺憾。」對醫生來說，深具意

義，也十分正向。

恰巧這場活動，有位衛生局主管也來

參與，同樣受到強烈的震撼。

我們看著坐在眼前的霖大哥，知道他

可能幾天後就要過世，就要慷慨捐出他

的眼角膜。在場的人都知道病人已經沒

有體力，卻那麼認真地寫了手稿，準備

要講些什麼話，由女兒代念，堅持要達

成心願的力量跟堅持，撼動了每個人。

霖大哥願意站出來現身說法這件事，

聚集了美好的因緣，我清楚知道，不是

每位要器官捐贈的病人都有機會或能力

可以說出自己的心路歷程。霖大哥的確

在分享會結束的一兩個星期後就過世

了，也順利捐出眼角膜。

林怡嘉社工師宣導解說器官捐贈。攝影／曾東勝



人醫心傳2020.439

霖大哥的女兒因為陪伴父親在心蓮病

房的歷程，從安寧團隊陪伴獲得感動與

力量，大學後來選讀了護理系。

安寧團隊得知後也高興不已，主因

就是家屬的回應對團隊也非常重要，雖

說「付出無所求」，但看到原來一路上

所做的事情都很值得，不只家屬得到安

慰，而且願意成為力量的一部分，成為

我們的一員，正是一件最棒的鼓勵！

耳邊隱約響起霖大哥對醫生說的那句

「你盡力了」，他自己也在生命的最後

一刻拚盡全力，鼓舞著我們這群仍在路

上的人。

對於弱勢族群，社工師總是盡量尋找社會資源

予以協助。臺中慈院有一位出院後一直沒有回

診的病友，經團隊多次前往訪視，決定協助改

善居家環境，包含清掃環境。圖為打掃前，社

服室林怡嘉主任丈量整理箱所需高度。攝影／

曾秀英

安寧療護強調「四全照顧」──

全人、全程、全隊、全家
其中，全人照顧指的是「身體、心理、

心靈」三方面的關注與照顧，全人照顧是

否能夠達成，其困難度不僅在於身心靈三

者彼此互相牽制影響，也受到病人本人、

家屬、醫療團隊所有成員的個人因素影響。

靈性照顧議題，有時容易被歸因到是「宗

教師」的職責、或者關注在「是否有虔誠

宗教信仰」，但其實，若從臺大陳慶餘教

授與蓮花基金會共同整理歸納的靈性照顧

七大課題：「死亡恐懼、不捨（放不下、

不甘心、不放手、懊悔）、自我放棄、自

我尊嚴感喪失、心願未了、對正法認識不

正確」等等，就會發現到，其實若能在與

病人互動過程中保持對上述課題的敏感度，

透過傾聽、同理、適時行動、轉介尋求社

工師或其他團隊人員等方式，共同協助促

成病人態度價值的轉念，進而緩解病人心

靈的困擾，這就是很好的靈性照顧。

在霖大哥及其家人身上，我看到一股隨

時隨地、透明且互相流動的愛，這股從內

在升起，不是來自外在所給予的力量，我

相信是讓霖大哥與家人更有能量去轉念面

對種種變化。

於是，病人本身的靈性安定，同時帶給

家人靈性安定，甚至讓醫護團隊也因此靈

性安定了。


