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黃詠恩老師(中立者)至大德病房講授
「音樂治療與臨床應用」

大德病房團隊教育訓練圓滿結束會後與指
導老師李開敏(前排左3)開心合影

大德病房邀請李翔浚物理治療師(左2)
作專題演講及指導同仁練習

姓 名 捐款金額
林江娟娟 1,000,000
榮仁基金會 500,000
九昱基金會 198,100
李永晃 161,300
楊玉英 100,000
凌憬峰 30,000
蘇逸賢 30,000
大德病房 24,300
蕭紀東 20,000
莊美雪 18,000
劉定亞 16,000
柯一正 15,000
王笑南 12,000
文陳桓 10,000
王許月滿 10,000
吳承飛 10,000
吳舜英 10,000
李馬淑莊 10,000
杜崇正 10,000
林書朗 10,000
張黃美華 10,000
陳玉潔 10,000
黃輔國 10,000
道濟善心會 10,000
林明慧 9,000
無名氏 8,800
方俊雄 7,000
任介卿 6,000
吳孟嬪 6,000
李　發 6,000
林國助 6,000
洪正修 6,000
洪錦燕 6,000
許弘昌 6,000
賴福勇 6,000

賴靜娟 6,000
蘇逸玲 6,000
蕭美琴 5,600
李汶達 5,000
李碧華 5,000
汪明瑜 5,000
林世和閤家 5,000
林艾霖 5,000
林孟璇 5,000
林瑞珠 5,000
高　財 5,000
陳仁慈閤家 5,000
陳淑貞 5,000
葉惠萍 5,000
解成竹 5,000
熊美惠 5,000
熊彩鳳 5,000
安寧護理學會 4,000
李高姮娥閤家 4,000
拓亞實業公司 4,000
洪夷貞 4,000
許宛珠 4,000
許陳隨玉 4,000
覃　義 4,000
黃世昌 3,580
吳正雄 3,200
何柔嫻 3,000
呂秀子 3,000
呂雲卿 3,000
李　崇 3,000
李明原 3,000
李發軍 3,000
李錦全 3,000
沈家潔 3,000
卓竑庭 3,000
林冠均 3,000

林錦綾 3,000
徐開懋 3,000
馬青萍 3,000
張丰毓 3,000
張素華 3,000
張謝桂英 3,000
郭莉莉 3,000
陳亭聿 3,000
陳炳仁 3,000
陳瑋琨 3,000
彭金寶 3,000
費毅華 3,000
黃建興 3,000
楊國棟 3,000
葉裕民 3,000
熊國振 3,000
熊陳美玉 3,000
劉玉琦 3,000
蔡青蓉 3,000
蔡黃秀敏 3,000
戴文珊 3,000
魏弘麗 3,000
瞿李仙梅 2,500
張如禹 2,400
黃匯真 2,400
廖芸萱 2,015
丁　正 2,000
王文杰等 4 人 2,000
王慧珍 2,000
王駿為 2,000
王麗珍 2,000
周　紋 2,000
周榮茂全家 2,000
侯吾義 2,000
侯孟利 2,000
侯欣瑋 2,000
侯宣佑 2,000
洪振裕 2,000

范芳宇 2,000
徐秀美 2,000
高燈建 2,000
張旻煜 2,000
張瑞欽 2,000
曹佑誠等 2 人 2,000
連佳慧 2,000
陳一忠 2,000
陳忻樂 2,000
陳秉麟 2,000
陳崇修 2,000
黃錫五 2,000
楊信珠 2,000
楊恭守 2,000
詹商發 2,000
鄒莉娟 2,000
管道颺 2,000
趙潔英 2,000
劉怡君 2,000
劉美玉 2,000
劉經華 2,000
鄭素美 2,000
盧亞芝 2,000
賴榮俊 2,000
詹秀霞 1,800
吳守文 1,500
吳宗軒 1,500
吳哲元 1,500
吳許勳 1,500
吳惠娟 1,500
谷榮貴 1,500
林得元 1,500
林莊月環 1,500
林惠麗 1,500
林意卿 1,500
徐祥琴 1,500
高玲美 1,500
張馨文 1,500

許均嘉 1,500
郭子齊 1,500
都會聯合公司 1,500
陳秋燕 1,500
陳淑芬 1,500
陳敬雄 1,500
陳翠玲 1,500
陳靜君 1,500
黃建禎 1,500
楊思源 1,500
劉巧玲 1,500
蔡天發 1,500
蔡志婕 1,500
蔡志謙 1,500
鄭怡銘 1,500
鄭廣韻 1,500
鍾逸蘋 1,500
蘇妧玲 1,500
吳韋霖 1,200
吳樺恩 1,200
李銘彬 1,200
陳高惜 1,200
傅以慈 1,200
黃志顯 1,200
黃韓阿鬆 1,200
蘇義風 1,100
項曉萍 1,050
方毅鳳 1,000
王曲桂英 1,000
王淑美 1,000
江衣柔 1,000
江儒文 1,000
吳許鳳霞 1,000
宋忠泉 1,000
宋振南 1,000
李冠旻 1,000
李冠欣 1,000
沈素讌 1,000

周千又 1,000
周淑婉 1,000
林立本 1,000
林沅錡 1,000
林彥呈 1,000
林秋麗 1,000
林麗滿 1,000
邱美治 1,000
宣蘭芳等 2 人 1,000
凌演徵 1,000
孫世文等 2 人 1,000
張智翔 1,000
許文劍 1,000
郭培濰 1,000
郭陳織 1,000
陳茂泉 1,000
陳慧娟 1,000
陳龍平 1,000
黃志偉 1,000
黃阿富 1,000
黃政國 1,000
黃秋香 1,000
黃慧雯 1,000
楊麗雪 1,000
詹郡萍 1,000
廖棋美 1,000
齊桂秀 1,000
潘建河 1,000
鄭台蒂 1,000
鄭君華 1,000
薛清溪 1,000
蘇傅淑桂等 4 人 1,000
吳玥璇 900
吳柏林 900
許滿子 900
陳秀雲 900
陳彥仁 900
陳淑琴 900

曾允芊 900
曾允柔 900
黃甫華等 2 人 900
黃堂榮 900
黃興長 900
楊森源 900
劉欣怡 850
申亞男 750
李光喜 750
謝雪娟 750
鍾雲華 750
施懿珊等 4 人 630
盧建成 630
丁文傑 600
王彩鳳 600
汪建宏 600
汪瓊芳 600
施永江 600
洪銘堯 600
苗非比 600
陳宗仁 600
陳宣吟 600
陳菁若 600
游義煌 600
黃江亦芳 600
楊希鈞 600
董虔呈 600
劉宏隆 600
何宝却 500
何寶却 500
吳宜珊 500
李俐娟 500
李雅萍 500
李麗雲 500
李麗雲 500
林文麗 500
林幸儀 500
林純貝 500

林添財 500
邱玉賢 500
姚斯航 500
胡何鳳鶯 500
秦觀濤 500
張雅琪 500
曹佑誠 500
莊文美 500
許雅如 500
郭惠慈之子 500
陳正錄 500
游雅棋 500
黃渝竤 500
黃慧玲 500
黃鍵欣 500
葉秀順 500
嘉惠啟智院 500
臺北醫院 500
劉朱珠 500
劉江秀蓉 500
鄭又瑋 500
鄭智綱 500
林文進 400
林芷嫻 400
胡鎧庭 400
項偉鳳 400
藍正雄 400
王宏光 300
王郭姬玉 300
吳德一 300
汪慧珠 300
卿珍玉 300
陳俞任 300
陳啟原 300
黃桂雲 300
黃淑芬 300
劉忠杰等 3 人 300
鄭雨珊 300

鄭麗雲 300
藍至國 300
羅俊鎬 300
施白原等 4 人 250
段銀琦 215
余　祥 200
吳月雲 200
辛秋美 200
邵淑滿 200
陳英美 200
陳紫微芳 200
陸佳霖 200
項偉鳳 200
黃靖婷 200
黃薏珊 200
葉建儀 200
葉乘逢 200
蔡　秀 200
蔡賴秋麗 200
盧妍安 200
賴逸燊等 2 人 200
顏國年 200
李庭華 100
林品毅 100
林郁蓁 100
郭貞伶 100
郭鳳仙 100
陳宏彰 100
陳雅嵐 100
程福志 100
馮佳誼 100
楊岳玲 100
楊閔全 100
楊睿達 100
蔡瑜徽 100
鄭妮珊 100

林明慧主任(右1)與北榮精神部日間病房
病友於大德病房聖誕活動中一起歡唱

大德病房團隊成員在職教育「自我照顧
工作坊」場景

臺北榮總榮獲104年健保卡註記為優良單
位由黃柏璣專員(左1)代表出席領獎

大德安寧病房舉辦的聖誕歡樂派對場景
之一

錢怡君老師(右立者)至大德病房講授
「音樂治療與安寧照護」

大德基金會各董事蒞臨參與由董事長
(張院長-中坐右者)主持之董事會議

大陸「中國醫師協會」參訪大德病房後
合影
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 (104年10~12月)

■編輯部

大德之愛

104年9月-11月捐款名單

10/02 
-

12/18     

大德安寧病房團隊教育訓練分別於 10/2、9、11/10、11及 12/18開辦「自
我照顧工作坊」，主題為「專業人員的自我照護與增能 - 身心和好平衡之
旅」，特邀李開敏老師親臨指導，透過各種自我探索與分享，學習身心
平衡，以提供更好的服務。

10/06 大德安寧病房邀請李翔浚物理治療師作專題演講「肩頸痠痛的自療」，
醫護同仁暨志工夥伴於現場聆聽，受益良多。

10/12
-

10/26

「台灣安寧緩和護理學會」推派學員至大德安寧病房進階培訓，實習共
同照護 (10/12、10/22) 與居家臨床 (10/22、10/26)，由大德護理團隊分
別指導。

10/19
臺北市馬偕醫院淡水分院、臺北榮總員山分院、新竹縣湖口市仁慈醫院
各派一位社工師至臺北榮總大德安寧病房實習 5 日，由蔡美惠社工師負
責督導。

11/02
大德基金會第五屆第二次董事會議假台北晶華酒店舞蝶軒召開，針對
105 年基金會之工作計畫及預算等事項進行討論，由董事長張德明主持，
會議圓滿結束。

11/09
-

11/20

「台灣安寧緩和醫學學會」薦派 5 位醫師至大德安寧病房接受為期五
日之安寧病房見習，計臺北市立聯合醫院忠孝院區胸腔內科主治醫師張
富康、雙和醫院血液腫瘤科住院醫師莊博雅、林口長庚醫院家庭醫學科
住院醫師林彥安 ( 以上 3 位自 11/9-13 日 )、神經內科主治醫師黃國倫
及臺北市立聯合醫院陽明院區家庭醫學科主治醫師張郁梓 ( 以上 2 位自
11/16-20 日 )，由大德安寧團隊負責協助指導。

11/17
-

12/24

臺北護理健康大學、輔仁大學、國防醫學院護理系學生計 16 人至大德安
寧病房見習半天，由大德護理團隊負責帶領。

11/20 大德安寧病房邀請錢怡君老師為團隊同仁及志工開講「音樂治療與安寧
照護」。

11/23
由「台灣安寧緩和護理學會」舉辦「2015 年安寧緩和護理專業進階課程
( 北區 )」，計 90 位學員，分 10 梯次 (104.11.23~105.4.1) 至北榮大德
安寧病房臨床實習五日。

11/30 澳洲昆士蘭大學醫學系一年級學生郭律佑至大德安寧病房見習兩週，由
張曉婷醫師帶領學習。

12/02
「中華民國醫師公會全國聯合會」秘書長蔡明忠暨立法委員蘇清泉陪同
大陸「中國醫師協會會長」張雁靈等七位，至大德安寧病房參觀，由陳
小妮護理長負責引導。

12/04 大德安寧病房邀請黃詠恩老師為團隊同仁及志工講授「音樂治療的臨床
應用」。

12/14
感恩大德安寧團隊志工夥伴們、醫護工作人員一年來盡心盡力服務病人
及家屬及院內、外相關單位人員之支持，假蘇杭振興店舉辦年終感恩餐
會。

12/23

由大德安寧病房的志工及護理團隊合作舉辦的聖誕歡樂派對，安排精彩
節目有護理同仁表演、魔術、歌唱、提琴演奏、北榮日間病房病友合唱
及志工夥伴表演的短劇等，病房主任林明慧醫師客串聖誕老公公帶領同
仁將聖誕佳節氣氛帶給病人及家屬，皆大歡喜。

12/23

臺北榮總於 103 年 7 月至 104 年 6 月期間推廣「預立簽署安寧緩和醫療
意願書註記暨維生醫療抉擇意願」註記健保 IC 卡宣導經衛生福利部安寧
療護及器官捐贈意願資訊處理小組收件統計，成效優異，評選為優良團
體，假衛生福利部一樓大禮堂舉行，由臺北榮總「北區榮民安寧緩和資
源中心」黃柏璣專員代表出席領獎。

回
想當初我陪在逐漸虛弱的外婆身旁，

看著虛弱的她連吞水都格外困難。

「要不要插鼻胃管來幫助婆婆進食？」護理師關

心的問，家人也難免焦慮了起來。問問外婆，外

婆用最後的力氣搖搖頭，我們尊重了她的看法。

隔天清晨，她連呼吸和心跳的力氣都沒了，就這

樣去了另一個的世界。

最後外婆的決定是否正確？而我們選擇尊重

她的看法又是否應該？大家也一直疑惑著。因為

我是醫生，也更了解醫療的極限，雖然當時對

「安寧緩和醫療」還不清楚，但我只知道生命最

後的決定權應該在自己。

很幸運地，臺北榮總家庭醫學部的住院醫師

在第3年時都會到安寧緩和醫學科受訓，讓我體

會到末期病人另一個選擇。在臺北榮總安寧緩和

醫學科的訓練前兩個月在病房，第三個月後接總

醫師的行政業務，也開始參與安寧相關的會診、

居家訪視以及共同照護領域。這樣的訓練有著獨

特的心情轉折，尤其在當大德安寧病房總醫師

時，更是看盡人生的最後一段。有的捨不得放

手，有的卻能夠走的瀟灑，究竟什麼是該有的答

案? 其實也常常迷惘著。

當醫生的總是希望能夠為病人找到最好的選

擇，只可惜在安寧這條路上，這選擇常常捉摸不

到。當總醫師時常常跟學弟妹說，安寧是一種選

擇，病人接受了安寧醫療照護後，我們更是在學

習尊重他們的選擇，我們一直都在跟病人學習。

沒有人有瀕死的經驗，所以眼前的每一位末期病

人都是我們的老師。當然，每一位老師都有著不

一樣的課程。有的開始嘗試放下，有的卻才開始

拾起，有的只是盡力的抓住還能擁有的，甚至追

求著曾經擁有的一切。然而，最後的時光能有著

怎樣的選擇權？這也是安寧醫護團隊面對的最大

挑戰。曾有人想看電影，有人想吃碗牛肉麵，有

人想爬玉山，有人想見見親人好友，最多的人是

想回家，這些故事都令人動容，因為我們往往忽

略平常習以為常的事情，竟然是生命末期中最想

追求的幸福。當然，這一切都要學會傾聽，才能

夠聽得見我們當醫師平常容易忽略的聲音。

外婆是個非常喜歡自理生活的人，又因為是

家族的大姊，常常包辦家中的大小事。當其他人

知道她無法做菜時，就知道她已病重。她常常灑

脫地跟我們說到自己最後想要如何離去，一進入

醫院最想問醫生的，卻也是自己什麼時候走。當

她最後用盡所有的力氣喝著管灌飲食，雖然看了

心痛，但是我想對她而言這也是她生命中非常重

要的事。每個人面對生命末期的方式不同，究竟

生命到了最後階段該是怎麼樣的風景，沒有一定

的答案。但作為醫生的我們，要做的就是需要學

會傾聽生命最後產生的共鳴。

■臺北榮總大德安寧病房總醫師/林卓緯

最後的疼 愛

作者 林卓緯醫師

104年12月18日，立法院完成三讀立法

程序，通過「病人自主權利法」，為亞

洲第一部病人自主權利之專法，臺灣病人自主權

利往前邁一大步，全條文共十九條，核心重點

為：具完全行為能力之意願人可以透過「預立

醫療照護諮商」事先立下書面之「預立醫療決

定」，可以選擇接受或拒絕醫療。為利本法施行

順遂，特別規定施行日為公布三年後。

本法草案自楊玉欣立委於104年5月20日提

出後，多次邀集本部、醫界、法界及病友等團

體，極力宣導並廣徵各界意見，立法院並於10

月7日上午召開公聽會。之後楊委員不斷就爭議

之條文內容詳盡說明，也做了最大程度的採納與

吸收。朝野黨團經過數次協商，諸多立法委員對

條文意涵費心費力斟酌再三，終於在104年12月

18日立法院三讀通過。

本法適用之5種臨床條件，包括：末期病

人、處於不可逆轉之昏迷狀況、永久植物人狀

態、極重度失智、其他經公告之病人疾病狀況或

痛苦難以忍受、疾病無法治癒且依當時醫療水準

無其他合適解決方法之情形。每項認定應由二位

具相關專科醫師資格之醫師確診，並經緩和醫療

團隊至少二次照會確認，以示周延。

「預立醫療照護諮商」及「預立醫療決定」

是本法之實施之重點，須由醫療機構提供預立醫

療照護諮商，並於預立醫療決定上核章證明，再

經公證人公證或有具完全行為能力者二人以上在

場見證，最後註記於全民健康保險IC卡，才算完

成「預立醫療決定」而具有效力。為健全預立醫

療照護諮商制度，衛福部將訂定提供預立醫療照

護諮商之醫療機構之資格、諮商團隊成員與條

件、程序及其他應遵循事項訂定之辦法，以完善

此一溝通過程，確保「預立醫療照護諮商」之品

質。

另有三個規定來降低醫界之疑慮：(一)醫療

機構或醫師因專業或意願，無法執行病人預立醫

療決定時，可以不施行。(二)醫療機構或醫師依

預立醫療決定執行終止、撤除或不施行維持生命

治療之全部或一部，不用負刑事與行政責任；因

此所生之損害，除有故意或重大過失，且違反病

人預立醫療決定者外，不負賠償責任。(三)因病

人之親屬常與病人之意願不一致，使醫師無法執

行病人之意願，本法第4條第2項特別規定病人

之關係人，不得妨礙醫療機構或醫師依病人就醫

療選項決定之作為，可以讓醫師不受干擾，依專

業執行病人之意願。

無處罰規定是本法另一大特色，目的是提供

病人可以選擇接受或拒絕醫療的機會，因為病人

意願涉及倫理、專業判斷及個人信仰等太多不

確定的變數，如果以處罰強制的方式，強迫醫

師、病人或親屬完全依照法律的規定，並不適合

也不利於本法之推動。

基於對生命尊嚴的重視以及提升醫療照護品

質，本部除了邀集醫界研議參考程序、凝聚共識

外，也將推動相關試辦計畫，同時為加強醫護人

員及民眾之認知，本部將持續辦理醫護人員教

育訓練，以建立正確之觀念，對於民眾廣為宣

導，務必於3年後本法上路能順利穩當，以獲得

雙贏之醫療照護。

保 障 病 人 自 主 -
    病 人 自 主 權 利 法 三 讀 通 過

■轉載自衛生福利部醫事司發佈新聞內容
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財團法人大德安寧

療 護 發 展 基 金 會

基於對臨終生命

陪伴照護的使命

永不停歇，我們

創立了「財團法

人大德安寧療護

發展基金會」，

期能永續發展推

動安寧療護，並

將提升末期病人

生命品質當作我

們的神聖使命。

我們亟需您的支

持，為這麼有意

義的工作共襄盛

舉……。

大 德 基 金 會

捐 款 用 途

■補助大德安寧

療護貧困病人之

伴 護 費 、 喪 葬

費、急難救助或

其他全民健保不

給付費用（傷口

之 特 殊 敷 料 、

攜 帶 型 止 痛 設

備、芳香治療精

油、止吐貼片、

特殊減壓床墊、

藝術治療及靈性

關懷專家車馬費

等）。

■支應大德安寧

療護業務推展所

需之相關費用。

■辦理大德安寧

療護團隊工作人

員教育訓練及國

內外進修，院際

交流、學術研討

等活動。 

■補助大德安寧

療 護 相 關 之 研

究、論文發表、

刊物出版，志工

教 育 訓 練 與 召

募，遺族悲傷輔

導等事項所需之

相關費用。

■接受主管機關

指導辦理事項。

■其他有關大德

安寧療護發展事

業事項。

劃撥帳戶：

財團法人大德

安寧療護發展

基金會

劃撥帳號：

19802440

財團法人大德

安寧療護發展

基金會感謝您

的支持！

大德之愛大德之愛

一、 性狀

暈得寧（Scopo l am i ne 1.5mg）貼片，

為一面積為3c m2之圓形經皮吸收貼片劑（

Transdermal Drug Delivery System），使用時貼

於耳後皮膚。其主成分以三天釋出1.0mg的速率

持續釋出，經皮膚吸收，進入血液，以達到鎮暈

止吐之藥效。

二、 主成分

每片含1.5mg東良菪鹼（Scopolamine）。

三、 適應症

1. 預防或緩解動暈症（暈車、暈船、暈機）

所引起之頭暈、噁心、嘔吐、頭痛等症

狀。

2. 減輕唾液分泌多、無法吞嚥及瀕死前之喉

音（Death rattle）等症狀。

四、 用法用量

1. 使用時先由切口處撕開鋁箔包裝，取出暈

得寧貼片劑，撕去透明塑膠護膜（請勿觸

及貼片劑之銀色內面），將銀色內面貼於

耳後無毛髮並已洗淨拭乾之完整皮膚表

面。

2. 藥效約4-6小時生效，每片藥效可維持72小

時，72小時候另一耳後方再貼一片新的貼

片。

五、 副作用

貼片的副作用相當輕微，如嗜睡、倦怠感

等，約40%的使用者有口乾的感覺；偶有視覺

上之困擾，偶見興奮反應（以幼年及老年人較常

見）。

六、 注意事項

1. 須置於小孩接觸不到之處。

2. 貼上或去除後務

必洗手；除去貼

片後請將該部位

清洗乾淨。

3. 避免陽光直射，宜保存於陰涼處。

4. 除非藥師、藥劑生或醫師指示，孕婦及授

乳婦不建議自行使用。

5. 勿超過建議劑量，若有副作用產生，應立

即停藥就醫。

七、 警語

1. 除非藥師、藥劑生或醫師指示，請不要使

用此藥。

2. 12歲以下不建議使用。

3. 本品不可與酒精性飲料同時使用。

4. 使用本藥後，勿駕車或操作危險機械。

5. 本品使用前後應徹底清洗雙手及所貼部

位。

美感紀事

呂
先生在病房掛著小女兒的畫作，主

題

是全家去郊外

遊玩的景象，

內容相對呼應

出呂先生想帶

孩子出去看看

外面世界的心情

。呂先生在描述

四個兒女的情形時，有著不同

的神情與期許，並表示雖然現

在不能親身參與他們的活動，

但可以藉著作品在紙上給他們

加油鼓勵。

呂先生也談到對病情的

調適，正在慢慢接受並準備後

事，希望在清醒時能有所安排讓太太與孩子有

時間依序處理。而這些作品可以留下來給孩子

，代表呂先生在家人心中精神上的延續，無論

將來他身在何處，仍然陪伴孩子成長，讓全家

面對未

來爸爸

不在的

日子，

依然有

著愛與

美夢。

美術療育賞析

呂先生的願望就是好好的與孩子相處，小女兒

年紀雖小，但知道爸爸病的很嚴重，為了逗逗

爸爸開心，便常常與爸爸回想一些有趣的事。

他們彼此藉著塗鴉讓作品互動得更加親密，畫

作內容有他們「遊玩的回憶」、「種菜的成果

」、「菩薩的保佑」與「女兒賽跑加油」，最

後一張作品是呂先生提起虛弱的手，畫了六個

相連的圓，象徵全家緊緊依偎的心。

依偎的心50

陪伴病人 自由塗鴉
◎美育老師：郭育誠、莫淑蘭

◎服務時間：星期一下午

◎服務內容：

1.察覺生活美感、放鬆心情

2.生命意義回顧與探索，展現自我特質

3.協助非語言記事，增進心靈動力

單
純、直爽是李阿姨的招牌，像孩童

般天真的笑容更是令人印象深刻，

個性雖然獨立卻又非常親和。這次與阿姨在大

德安寧病房相遇，總像朋友似的與大家話家常

，而這次她身邊多了一個外傭，不再是自行來

去的獨行俠。

有一次大

夥兒幫阿姨洗

完澡，把她打

扮的像過去工

作時的模樣，

讓她非常開心

。阿姨與大家

相處極為融

洽，像個長

輩不時噓寒

問暖，如果

有人下班太

晚，就會請

外傭煮點心

讓她吃飽再

回去，如果

有人騎機車

上下班，她

就會提醒「

騎車小心，

注意安全」

，還會加上一句「平安就是福」。阿姨往生後

，每當想起她，這些話仍言猶在耳，總是溫暖

著我們的心。

阿姨住院期間，曾以彩筆描繪出「祝大

家平安」的畫，畫中有一顆線條柔和的大愛心

，裡面圍繞著一

朵朵大大小小的

玫瑰，象徵著阿

姨對每一個人衷

心的祝福。

美術療育賞析

李阿姨因常獨自一人有些沉默，照顧團隊希望

美育老師適時介入與她談心。李阿姨體諒家人

的忙碌，盡量以自己照顧自己為主。李阿姨仍

擔心著生重病的先生，於是引導李阿姨將她關

心的事畫下，並祈願祝福家人，李阿姨集中精

神用紅色圈起她的關心，將家人點放在中心。

第二次李阿姨想畫的更漂亮還貼上玫瑰花在四

周，讓她的祝福更加濃厚。

祝福平安51

本二篇文章收錄於《大德美感記事》第二

輯，歡迎支持本刊物（200元∕本）

護理指導專欄

暈得寧貼片使用注意事項 ■編輯部
曾

有機會跟著共照護理師學姐去加護

病房(ICU)見習收案狀況，並實際參

與家屬會談，發現安寧療護推動至今民眾已日

漸了解，與安寧相關的許多資訊家屬及病人都

會主動搜尋、詢問，對安寧療護亦有程度上的

了解和認識，雖然有些家屬的概念還需要再澄

清，但因此而體認到「善終」對病人的意義，

明白死亡是自然過程，不再以自己的感受和想

法去延長死亡，要尊重病人本身意願，雖會不

捨但願意接受，以病人舒適為主的方式去面對

死亡。

人都是敏感而脆弱的，看著家屬對共照護

理師說：「我覺得妳剛剛幫他擦拭黃花油時，

我爸爸好像有比較舒服，而且我覺得在醫院裡

除了我們家人外，還有安寧團隊的人也會關心

他，願意像妳這樣幫他按摩，緩解他的不舒

服，讓我們覺得讓他住院不是受罪，把他轉

進加護病房不是折磨，我們並不是在傷害他

……。也不是說其他護理師不好啦！我知道一

般病房的護理師以疾病照護或出院為主，加護

病房以治療疾病症狀為主，只有安寧病房才真

正在意病人的心情感受，雖然其他病房護理師

們都沒有錯，但我們需要的就是妳們……。」

語畢家屬淚流滿面，共照護理師學姐點點頭，

鼓勵家屬將情緒表露出來，想哭就放聲哭出

來，不要過度壓抑自己。在家屬擦眼淚調整情

緒的過程中，靜靜的陪伴他(她)們，聆聽就是

力量，即便當時處於沉默或彼此並未交談，有

時候不需要即時附和對方的話，在旁陪伴也是

一種很好的治療。

我內心開始不斷反省自己，身為醫護人員

在加護單位工作，就如家屬所說做著我們的常

規工作，拼命與監視器上的數字搏鬥，搶時間

的去矯正檢查數據的異常及症狀處理，而忽略

了病人、家屬臉上的表情和感受，或者因為急

救過程心急如焚的趕時間，忽略家屬驚慌失措

的不安，我們會因為病人的突發狀況而影響產

生情緒上的起伏，更何況是什麼都不清楚，什

麼都不明白的家屬與照顧者呢？工作期間我告

訴自己要視病如親，做任何醫療處置或護理措

施前，都會先向病人及家屬解釋後執行，動作

要放慢輕柔，因為自己也曾是家屬這種角色，

明白那種不安與惶恐的無助感受。但是當我身

處急性病房時，什麼都在搶時間，很多時候都

忘了停下腳步，看看病人和家屬的表情，花時

間傾聽他們的感受，是不是忽略了什麼？應該

怎麼做才能緩解他們不安的感受？藉由這次的

共同照護會談經驗，採用正向的溝通模式，提

醒了我所忽略的細節。爾後工作時，我會注意

提醒自己，也許一個眼神、一個表情、一個動

作在別人心中都會留下相當程度的印記。

作者劉佳圓研究生

■國立陽明大學護理學院研究生/劉佳圓

安 寧 療 護 實 習
　 　 　 反 思 心 得

巨 星 般 謝 幕

生
命是一場舞台劇，自己是這齣戲的主

角，主角雖無法選擇何時登台演出，

卻能選擇如何完美謝幕。

這齣戲的主角是我母親，2007年被診斷為

雙側乳癌第三期，母親勇敢的面對一連串的治

療，雖然中間也發生過轉移、復發等挑戰，但也

都關關難過、關關過 。直到2014年夏天，又再

次復發且轉移到肺、肝等器官，化療藥物一再

更換，卻未見效果。母親疼痛的狀況越來越嚴

重，已影響到生活品質，我們帶著母親至醫院急

診求助，因疼痛控制之需求，母親被收住院。由

於自己曾於工作中接觸過安寧療護，早已與母親

討論過末期照護之想法，母親很認同安寧療護之

理念，故向醫生表示希望能轉大德安寧病房，在

轉大德病房前先在原病房安排接受安寧共同照

護。

母親在住院的這段日子，主要由父親24小

時照顧，而我每天早上上班前，總是帶著早餐先

到病房陪媽媽，母親若是身體狀況好一點，會坐

起來迎接我並給我一個溫暖的擁抱，母女一起吃

早餐或說說話；下班後我也是直接到醫院陪伴母

親，聽著父親描述今天母親的狀況、發生了什

麼事……，一家人圍在母親的病床旁一起吃晚

飯，就像平常在家那樣。我們努力維持著與過去

相同的生活模式，只不過都更加珍惜每一刻相

伴的時間，因為我們都知道這可能是最後一次

了。假日換我陪著母親，讓父親休息。還記得有

個下午，在醫生的鼓勵下，母親願意坐著輪椅讓

我推到池塘邊曬太陽，我們還買了麵包去餵麻

雀，就像小時候媽媽帶我到北榮看醫生那樣，我

們在陽光下享受這難得的時光，並一起回憶著生

活點滴，雖然每次回顧過去生活時，眼淚總是不

受控制的流下，但母親都會溫柔又疼愛的抱緊我

告訴我，她的生命很豐富，這輩子到這裡若要謝

幕已經很值得了，她也總是告訴我她要像巨星般

謝幕，在最璀璨時鞠躬下台。

母親的病情隨著時間而變化，意識反應因使

用止痛藥而變得遲鈍、昏睡時間也逐漸變多。轉

到大德病房後，我與父親更把握每次當母親清醒

的時間，就算是簡單的說話或是互動都能讓我們

心情舒坦很多。我喜歡握着母親的手，告訴她今

天工作上發生的事情或是告訴她自己做了那些

她交待的事，漸漸的母親連回應的力氣也沒有

了，但我能感受到她都聽著我說的每件事；母親

躁動不安時，握着她的手並在她耳邊說說話，都

能安撫母親的情緒；甚至有時候能感受到母親

用盡全力握了我的手一下，讓我知道她在我身

邊，我們彼此陪伴著。母親也是在我與父親的陪

伴下牽著手離開的，離開的時候平靜且安詳，我

在母親額頭落下一吻，就像每次睡前母親給我的

晚安吻一樣，晚安了，我摯愛的母親。

母親最後選擇花葬，與她生前愛的花卉們一

起當花仙子，我與父親假日時常去買早餐到花

葬園區坐著和母親說說話，這對我們而言很重

要，不僅代表一家人一起吃早餐，更代表着我們

把母親放在心上，家裡大小事都還是要讓她參

與。在家裡的飯廳也掛著媽媽的照片，吃飯時會

多準備一副碗筷，讓母親陪著我們一起吃飯，晚

上睡前經過飯廳也不忘和媽媽說說心事再說聲晚

安，我也發現父親總會在飯廳留盞燈，不讓討厭

黑的母親在暗暗的飯廳裡。我與父親雖然不太習

慣彼此分享思念母親的情緒，但從生活小細節中

能感受到我們思念的心是牽在一起的，我們都學

習讓無形的母親融入我們有形的生活裡，學習與

悲傷的情緒共存，然後讓生活依照過去那樣繼續

下去。

作者游琇(右)親吻母親的手

■臺北榮總大德病房病友家屬/游琇

大德之愛長期邀稿中！
徵 稿 啟 事

※歡迎團隊、家屬等投稿，內容與安寧

療護相關，凡經採用贈予精美禮品。

※聯絡方式：電洽（02）2875-7698，

臺北榮總中正21樓大德病房會議室。



中華民國一○四年十二月二十五日 出版第二版 大德美育專欄 中華民國一○四年十二月二十五日 出版第三版 大德迴響

財團法人大德安寧

療 護 發 展 基 金 會

基於對臨終生命

陪伴照護的使命

永不停歇，我們

創立了「財團法

人大德安寧療護

發展基金會」，

期能永續發展推

動安寧療護，並

將提升末期病人

生命品質當作我

們的神聖使命。

我們亟需您的支

持，為這麼有意

義的工作共襄盛

舉……。

大 德 基 金 會

捐 款 用 途

■補助大德安寧

療護貧困病人之

伴 護 費 、 喪 葬

費、急難救助或

其他全民健保不

給付費用（傷口

之 特 殊 敷 料 、

攜 帶 型 止 痛 設

備、芳香治療精

油、止吐貼片、

特殊減壓床墊、

藝術治療及靈性

關懷專家車馬費

等）。

■支應大德安寧

療護業務推展所

需之相關費用。

■辦理大德安寧

療護團隊工作人

員教育訓練及國

內外進修，院際

交流、學術研討

等活動。 

■補助大德安寧

療 護 相 關 之 研

究、論文發表、

刊物出版，志工

教 育 訓 練 與 召

募，遺族悲傷輔

導等事項所需之

相關費用。

■接受主管機關

指導辦理事項。

■其他有關大德

安寧療護發展事

業事項。

劃撥帳戶：

財團法人大德

安寧療護發展

基金會

劃撥帳號：

19802440

財團法人大德

安寧療護發展

基金會感謝您

的支持！

大德之愛大德之愛

一、 性狀

暈得寧（Scopo l am i ne 1.5mg）貼片，

為一面積為3c m2之圓形經皮吸收貼片劑（

Transdermal Drug Delivery System），使用時貼

於耳後皮膚。其主成分以三天釋出1.0mg的速率

持續釋出，經皮膚吸收，進入血液，以達到鎮暈

止吐之藥效。

二、 主成分

每片含1.5mg東良菪鹼（Scopolamine）。

三、 適應症

1. 預防或緩解動暈症（暈車、暈船、暈機）

所引起之頭暈、噁心、嘔吐、頭痛等症

狀。

2. 減輕唾液分泌多、無法吞嚥及瀕死前之喉

音（Death rattle）等症狀。

四、 用法用量

1. 使用時先由切口處撕開鋁箔包裝，取出暈

得寧貼片劑，撕去透明塑膠護膜（請勿觸

及貼片劑之銀色內面），將銀色內面貼於

耳後無毛髮並已洗淨拭乾之完整皮膚表

面。

2. 藥效約4-6小時生效，每片藥效可維持72小

時，72小時候另一耳後方再貼一片新的貼

片。

五、 副作用

貼片的副作用相當輕微，如嗜睡、倦怠感

等，約40%的使用者有口乾的感覺；偶有視覺

上之困擾，偶見興奮反應（以幼年及老年人較常

見）。

六、 注意事項

1. 須置於小孩接觸不到之處。

2. 貼上或去除後務

必洗手；除去貼

片後請將該部位

清洗乾淨。

3. 避免陽光直射，宜保存於陰涼處。

4. 除非藥師、藥劑生或醫師指示，孕婦及授

乳婦不建議自行使用。

5. 勿超過建議劑量，若有副作用產生，應立

即停藥就醫。

七、 警語

1. 除非藥師、藥劑生或醫師指示，請不要使

用此藥。

2. 12歲以下不建議使用。

3. 本品不可與酒精性飲料同時使用。

4. 使用本藥後，勿駕車或操作危險機械。

5. 本品使用前後應徹底清洗雙手及所貼部

位。

美感紀事

呂
先生在病房掛著小女兒的畫作，主

題

是全家去郊外

遊玩的景象，

內容相對呼應

出呂先生想帶

孩子出去看看

外面世界的心情

。呂先生在描述

四個兒女的情形時，有著不同

的神情與期許，並表示雖然現

在不能親身參與他們的活動，

但可以藉著作品在紙上給他們

加油鼓勵。

呂先生也談到對病情的

調適，正在慢慢接受並準備後

事，希望在清醒時能有所安排讓太太與孩子有

時間依序處理。而這些作品可以留下來給孩子

，代表呂先生在家人心中精神上的延續，無論

將來他身在何處，仍然陪伴孩子成長，讓全家

面對未

來爸爸

不在的

日子，

依然有

著愛與

美夢。

美術療育賞析

呂先生的願望就是好好的與孩子相處，小女兒

年紀雖小，但知道爸爸病的很嚴重，為了逗逗

爸爸開心，便常常與爸爸回想一些有趣的事。

他們彼此藉著塗鴉讓作品互動得更加親密，畫

作內容有他們「遊玩的回憶」、「種菜的成果

」、「菩薩的保佑」與「女兒賽跑加油」，最

後一張作品是呂先生提起虛弱的手，畫了六個

相連的圓，象徵全家緊緊依偎的心。

依偎的心50

陪伴病人 自由塗鴉
◎美育老師：郭育誠、莫淑蘭

◎服務時間：星期一下午

◎服務內容：

1.察覺生活美感、放鬆心情

2.生命意義回顧與探索，展現自我特質

3.協助非語言記事，增進心靈動力

單
純、直爽是李阿姨的招牌，像孩童

般天真的笑容更是令人印象深刻，

個性雖然獨立卻又非常親和。這次與阿姨在大

德安寧病房相遇，總像朋友似的與大家話家常

，而這次她身邊多了一個外傭，不再是自行來

去的獨行俠。

有一次大

夥兒幫阿姨洗

完澡，把她打

扮的像過去工

作時的模樣，

讓她非常開心

。阿姨與大家

相處極為融

洽，像個長

輩不時噓寒

問暖，如果

有人下班太

晚，就會請

外傭煮點心

讓她吃飽再

回去，如果

有人騎機車

上下班，她

就會提醒「

騎車小心，

注意安全」

，還會加上一句「平安就是福」。阿姨往生後

，每當想起她，這些話仍言猶在耳，總是溫暖

著我們的心。

阿姨住院期間，曾以彩筆描繪出「祝大

家平安」的畫，畫中有一顆線條柔和的大愛心

，裡面圍繞著一

朵朵大大小小的

玫瑰，象徵著阿

姨對每一個人衷

心的祝福。

美術療育賞析

李阿姨因常獨自一人有些沉默，照顧團隊希望

美育老師適時介入與她談心。李阿姨體諒家人

的忙碌，盡量以自己照顧自己為主。李阿姨仍

擔心著生重病的先生，於是引導李阿姨將她關

心的事畫下，並祈願祝福家人，李阿姨集中精

神用紅色圈起她的關心，將家人點放在中心。

第二次李阿姨想畫的更漂亮還貼上玫瑰花在四

周，讓她的祝福更加濃厚。

祝福平安51

本二篇文章收錄於《大德美感記事》第二

輯，歡迎支持本刊物（200元∕本）

護理指導專欄

暈得寧貼片使用注意事項 ■編輯部
曾

有機會跟著共照護理師學姐去加護

病房(ICU)見習收案狀況，並實際參

與家屬會談，發現安寧療護推動至今民眾已日

漸了解，與安寧相關的許多資訊家屬及病人都

會主動搜尋、詢問，對安寧療護亦有程度上的

了解和認識，雖然有些家屬的概念還需要再澄

清，但因此而體認到「善終」對病人的意義，

明白死亡是自然過程，不再以自己的感受和想

法去延長死亡，要尊重病人本身意願，雖會不

捨但願意接受，以病人舒適為主的方式去面對

死亡。

人都是敏感而脆弱的，看著家屬對共照護

理師說：「我覺得妳剛剛幫他擦拭黃花油時，

我爸爸好像有比較舒服，而且我覺得在醫院裡

除了我們家人外，還有安寧團隊的人也會關心

他，願意像妳這樣幫他按摩，緩解他的不舒

服，讓我們覺得讓他住院不是受罪，把他轉

進加護病房不是折磨，我們並不是在傷害他

……。也不是說其他護理師不好啦！我知道一

般病房的護理師以疾病照護或出院為主，加護

病房以治療疾病症狀為主，只有安寧病房才真

正在意病人的心情感受，雖然其他病房護理師

們都沒有錯，但我們需要的就是妳們……。」

語畢家屬淚流滿面，共照護理師學姐點點頭，

鼓勵家屬將情緒表露出來，想哭就放聲哭出

來，不要過度壓抑自己。在家屬擦眼淚調整情

緒的過程中，靜靜的陪伴他(她)們，聆聽就是

力量，即便當時處於沉默或彼此並未交談，有

時候不需要即時附和對方的話，在旁陪伴也是

一種很好的治療。

我內心開始不斷反省自己，身為醫護人員

在加護單位工作，就如家屬所說做著我們的常

規工作，拼命與監視器上的數字搏鬥，搶時間

的去矯正檢查數據的異常及症狀處理，而忽略

了病人、家屬臉上的表情和感受，或者因為急

救過程心急如焚的趕時間，忽略家屬驚慌失措

的不安，我們會因為病人的突發狀況而影響產

生情緒上的起伏，更何況是什麼都不清楚，什

麼都不明白的家屬與照顧者呢？工作期間我告

訴自己要視病如親，做任何醫療處置或護理措

施前，都會先向病人及家屬解釋後執行，動作

要放慢輕柔，因為自己也曾是家屬這種角色，

明白那種不安與惶恐的無助感受。但是當我身

處急性病房時，什麼都在搶時間，很多時候都

忘了停下腳步，看看病人和家屬的表情，花時

間傾聽他們的感受，是不是忽略了什麼？應該

怎麼做才能緩解他們不安的感受？藉由這次的

共同照護會談經驗，採用正向的溝通模式，提

醒了我所忽略的細節。爾後工作時，我會注意

提醒自己，也許一個眼神、一個表情、一個動

作在別人心中都會留下相當程度的印記。

作者劉佳圓研究生

■國立陽明大學護理學院研究生/劉佳圓

安 寧 療 護 實 習
　 　 　 反 思 心 得

巨 星 般 謝 幕

生
命是一場舞台劇，自己是這齣戲的主

角，主角雖無法選擇何時登台演出，

卻能選擇如何完美謝幕。

這齣戲的主角是我母親，2007年被診斷為

雙側乳癌第三期，母親勇敢的面對一連串的治

療，雖然中間也發生過轉移、復發等挑戰，但也

都關關難過、關關過 。直到2014年夏天，又再

次復發且轉移到肺、肝等器官，化療藥物一再

更換，卻未見效果。母親疼痛的狀況越來越嚴

重，已影響到生活品質，我們帶著母親至醫院急

診求助，因疼痛控制之需求，母親被收住院。由

於自己曾於工作中接觸過安寧療護，早已與母親

討論過末期照護之想法，母親很認同安寧療護之

理念，故向醫生表示希望能轉大德安寧病房，在

轉大德病房前先在原病房安排接受安寧共同照

護。

母親在住院的這段日子，主要由父親24小

時照顧，而我每天早上上班前，總是帶著早餐先

到病房陪媽媽，母親若是身體狀況好一點，會坐

起來迎接我並給我一個溫暖的擁抱，母女一起吃

早餐或說說話；下班後我也是直接到醫院陪伴母

親，聽著父親描述今天母親的狀況、發生了什

麼事……，一家人圍在母親的病床旁一起吃晚

飯，就像平常在家那樣。我們努力維持著與過去

相同的生活模式，只不過都更加珍惜每一刻相

伴的時間，因為我們都知道這可能是最後一次

了。假日換我陪著母親，讓父親休息。還記得有

個下午，在醫生的鼓勵下，母親願意坐著輪椅讓

我推到池塘邊曬太陽，我們還買了麵包去餵麻

雀，就像小時候媽媽帶我到北榮看醫生那樣，我

們在陽光下享受這難得的時光，並一起回憶著生

活點滴，雖然每次回顧過去生活時，眼淚總是不

受控制的流下，但母親都會溫柔又疼愛的抱緊我

告訴我，她的生命很豐富，這輩子到這裡若要謝

幕已經很值得了，她也總是告訴我她要像巨星般

謝幕，在最璀璨時鞠躬下台。

母親的病情隨著時間而變化，意識反應因使

用止痛藥而變得遲鈍、昏睡時間也逐漸變多。轉

到大德病房後，我與父親更把握每次當母親清醒

的時間，就算是簡單的說話或是互動都能讓我們

心情舒坦很多。我喜歡握着母親的手，告訴她今

天工作上發生的事情或是告訴她自己做了那些

她交待的事，漸漸的母親連回應的力氣也沒有

了，但我能感受到她都聽著我說的每件事；母親

躁動不安時，握着她的手並在她耳邊說說話，都

能安撫母親的情緒；甚至有時候能感受到母親

用盡全力握了我的手一下，讓我知道她在我身

邊，我們彼此陪伴著。母親也是在我與父親的陪

伴下牽著手離開的，離開的時候平靜且安詳，我

在母親額頭落下一吻，就像每次睡前母親給我的

晚安吻一樣，晚安了，我摯愛的母親。

母親最後選擇花葬，與她生前愛的花卉們一

起當花仙子，我與父親假日時常去買早餐到花

葬園區坐著和母親說說話，這對我們而言很重

要，不僅代表一家人一起吃早餐，更代表着我們

把母親放在心上，家裡大小事都還是要讓她參

與。在家裡的飯廳也掛著媽媽的照片，吃飯時會

多準備一副碗筷，讓母親陪著我們一起吃飯，晚

上睡前經過飯廳也不忘和媽媽說說心事再說聲晚

安，我也發現父親總會在飯廳留盞燈，不讓討厭

黑的母親在暗暗的飯廳裡。我與父親雖然不太習

慣彼此分享思念母親的情緒，但從生活小細節中

能感受到我們思念的心是牽在一起的，我們都學

習讓無形的母親融入我們有形的生活裡，學習與

悲傷的情緒共存，然後讓生活依照過去那樣繼續

下去。

作者游琇(右)親吻母親的手

■臺北榮總大德病房病友家屬/游琇

大德之愛長期邀稿中！
徵 稿 啟 事

※歡迎團隊、家屬等投稿，內容與安寧

療護相關，凡經採用贈予精美禮品。

※聯絡方式：電洽（02）2875-7698，

臺北榮總中正21樓大德病房會議室。
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黃詠恩老師(中立者)至大德病房講授
「音樂治療與臨床應用」

大德病房團隊教育訓練圓滿結束會後與指
導老師李開敏(前排左3)開心合影

大德病房邀請李翔浚物理治療師(左2)
作專題演講及指導同仁練習

姓 名 捐款金額
林江娟娟 1,000,000
榮仁基金會 500,000
九昱基金會 198,100
李永晃 161,300
楊玉英 100,000
凌憬峰 30,000
蘇逸賢 30,000
大德病房 24,300
蕭紀東 20,000
莊美雪 18,000
劉定亞 16,000
柯一正 15,000
王笑南 12,000
文陳桓 10,000
王許月滿 10,000
吳承飛 10,000
吳舜英 10,000
李馬淑莊 10,000
杜崇正 10,000
林書朗 10,000
張黃美華 10,000
陳玉潔 10,000
黃輔國 10,000
道濟善心會 10,000
林明慧 9,000
無名氏 8,800
方俊雄 7,000
任介卿 6,000
吳孟嬪 6,000
李　發 6,000
林國助 6,000
洪正修 6,000
洪錦燕 6,000
許弘昌 6,000
賴福勇 6,000

賴靜娟 6,000
蘇逸玲 6,000
蕭美琴 5,600
李汶達 5,000
李碧華 5,000
汪明瑜 5,000
林世和閤家 5,000
林艾霖 5,000
林孟璇 5,000
林瑞珠 5,000
高　財 5,000
陳仁慈閤家 5,000
陳淑貞 5,000
葉惠萍 5,000
解成竹 5,000
熊美惠 5,000
熊彩鳳 5,000
安寧護理學會 4,000
李高姮娥閤家 4,000
拓亞實業公司 4,000
洪夷貞 4,000
許宛珠 4,000
許陳隨玉 4,000
覃　義 4,000
黃世昌 3,580
吳正雄 3,200
何柔嫻 3,000
呂秀子 3,000
呂雲卿 3,000
李　崇 3,000
李明原 3,000
李發軍 3,000
李錦全 3,000
沈家潔 3,000
卓竑庭 3,000
林冠均 3,000

林錦綾 3,000
徐開懋 3,000
馬青萍 3,000
張丰毓 3,000
張素華 3,000
張謝桂英 3,000
郭莉莉 3,000
陳亭聿 3,000
陳炳仁 3,000
陳瑋琨 3,000
彭金寶 3,000
費毅華 3,000
黃建興 3,000
楊國棟 3,000
葉裕民 3,000
熊國振 3,000
熊陳美玉 3,000
劉玉琦 3,000
蔡青蓉 3,000
蔡黃秀敏 3,000
戴文珊 3,000
魏弘麗 3,000
瞿李仙梅 2,500
張如禹 2,400
黃匯真 2,400
廖芸萱 2,015
丁　正 2,000
王文杰等 4 人 2,000
王慧珍 2,000
王駿為 2,000
王麗珍 2,000
周　紋 2,000
周榮茂全家 2,000
侯吾義 2,000
侯孟利 2,000
侯欣瑋 2,000
侯宣佑 2,000
洪振裕 2,000

范芳宇 2,000
徐秀美 2,000
高燈建 2,000
張旻煜 2,000
張瑞欽 2,000
曹佑誠等 2 人 2,000
連佳慧 2,000
陳一忠 2,000
陳忻樂 2,000
陳秉麟 2,000
陳崇修 2,000
黃錫五 2,000
楊信珠 2,000
楊恭守 2,000
詹商發 2,000
鄒莉娟 2,000
管道颺 2,000
趙潔英 2,000
劉怡君 2,000
劉美玉 2,000
劉經華 2,000
鄭素美 2,000
盧亞芝 2,000
賴榮俊 2,000
詹秀霞 1,800
吳守文 1,500
吳宗軒 1,500
吳哲元 1,500
吳許勳 1,500
吳惠娟 1,500
谷榮貴 1,500
林得元 1,500
林莊月環 1,500
林惠麗 1,500
林意卿 1,500
徐祥琴 1,500
高玲美 1,500
張馨文 1,500

許均嘉 1,500
郭子齊 1,500
都會聯合公司 1,500
陳秋燕 1,500
陳淑芬 1,500
陳敬雄 1,500
陳翠玲 1,500
陳靜君 1,500
黃建禎 1,500
楊思源 1,500
劉巧玲 1,500
蔡天發 1,500
蔡志婕 1,500
蔡志謙 1,500
鄭怡銘 1,500
鄭廣韻 1,500
鍾逸蘋 1,500
蘇妧玲 1,500
吳韋霖 1,200
吳樺恩 1,200
李銘彬 1,200
陳高惜 1,200
傅以慈 1,200
黃志顯 1,200
黃韓阿鬆 1,200
蘇義風 1,100
項曉萍 1,050
方毅鳳 1,000
王曲桂英 1,000
王淑美 1,000
江衣柔 1,000
江儒文 1,000
吳許鳳霞 1,000
宋忠泉 1,000
宋振南 1,000
李冠旻 1,000
李冠欣 1,000
沈素讌 1,000

周千又 1,000
周淑婉 1,000
林立本 1,000
林沅錡 1,000
林彥呈 1,000
林秋麗 1,000
林麗滿 1,000
邱美治 1,000
宣蘭芳等 2 人 1,000
凌演徵 1,000
孫世文等 2 人 1,000
張智翔 1,000
許文劍 1,000
郭培濰 1,000
郭陳織 1,000
陳茂泉 1,000
陳慧娟 1,000
陳龍平 1,000
黃志偉 1,000
黃阿富 1,000
黃政國 1,000
黃秋香 1,000
黃慧雯 1,000
楊麗雪 1,000
詹郡萍 1,000
廖棋美 1,000
齊桂秀 1,000
潘建河 1,000
鄭台蒂 1,000
鄭君華 1,000
薛清溪 1,000
蘇傅淑桂等 4 人 1,000
吳玥璇 900
吳柏林 900
許滿子 900
陳秀雲 900
陳彥仁 900
陳淑琴 900

曾允芊 900
曾允柔 900
黃甫華等 2 人 900
黃堂榮 900
黃興長 900
楊森源 900
劉欣怡 850
申亞男 750
李光喜 750
謝雪娟 750
鍾雲華 750
施懿珊等 4 人 630
盧建成 630
丁文傑 600
王彩鳳 600
汪建宏 600
汪瓊芳 600
施永江 600
洪銘堯 600
苗非比 600
陳宗仁 600
陳宣吟 600
陳菁若 600
游義煌 600
黃江亦芳 600
楊希鈞 600
董虔呈 600
劉宏隆 600
何宝却 500
何寶却 500
吳宜珊 500
李俐娟 500
李雅萍 500
李麗雲 500
李麗雲 500
林文麗 500
林幸儀 500
林純貝 500

林添財 500
邱玉賢 500
姚斯航 500
胡何鳳鶯 500
秦觀濤 500
張雅琪 500
曹佑誠 500
莊文美 500
許雅如 500
郭惠慈之子 500
陳正錄 500
游雅棋 500
黃渝竤 500
黃慧玲 500
黃鍵欣 500
葉秀順 500
嘉惠啟智院 500
臺北醫院 500
劉朱珠 500
劉江秀蓉 500
鄭又瑋 500
鄭智綱 500
林文進 400
林芷嫻 400
胡鎧庭 400
項偉鳳 400
藍正雄 400
王宏光 300
王郭姬玉 300
吳德一 300
汪慧珠 300
卿珍玉 300
陳俞任 300
陳啟原 300
黃桂雲 300
黃淑芬 300
劉忠杰等 3 人 300
鄭雨珊 300

鄭麗雲 300
藍至國 300
羅俊鎬 300
施白原等 4 人 250
段銀琦 215
余　祥 200
吳月雲 200
辛秋美 200
邵淑滿 200
陳英美 200
陳紫微芳 200
陸佳霖 200
項偉鳳 200
黃靖婷 200
黃薏珊 200
葉建儀 200
葉乘逢 200
蔡　秀 200
蔡賴秋麗 200
盧妍安 200
賴逸燊等 2 人 200
顏國年 200
李庭華 100
林品毅 100
林郁蓁 100
郭貞伶 100
郭鳳仙 100
陳宏彰 100
陳雅嵐 100
程福志 100
馮佳誼 100
楊岳玲 100
楊閔全 100
楊睿達 100
蔡瑜徽 100
鄭妮珊 100

林明慧主任(右1)與北榮精神部日間病房
病友於大德病房聖誕活動中一起歡唱

大德病房團隊成員在職教育「自我照顧
工作坊」場景

臺北榮總榮獲104年健保卡註記為優良單
位由黃柏璣專員(左1)代表出席領獎

大德安寧病房舉辦的聖誕歡樂派對場景
之一

錢怡君老師(右立者)至大德病房講授
「音樂治療與安寧照護」

大德基金會各董事蒞臨參與由董事長
(張院長-中坐右者)主持之董事會議

大陸「中國醫師協會」參訪大德病房後
合影
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大德安寧病房紀事
 (104年10~12月)

■編輯部

大德之愛

104年9月-11月捐款名單

10/02 
-

12/18     

大德安寧病房團隊教育訓練分別於 10/2、9、11/10、11及 12/18開辦「自
我照顧工作坊」，主題為「專業人員的自我照護與增能 - 身心和好平衡之
旅」，特邀李開敏老師親臨指導，透過各種自我探索與分享，學習身心
平衡，以提供更好的服務。

10/06 大德安寧病房邀請李翔浚物理治療師作專題演講「肩頸痠痛的自療」，
醫護同仁暨志工夥伴於現場聆聽，受益良多。

10/12
-

10/26

「台灣安寧緩和護理學會」推派學員至大德安寧病房進階培訓，實習共
同照護 (10/12、10/22) 與居家臨床 (10/22、10/26)，由大德護理團隊分
別指導。

10/19
臺北市馬偕醫院淡水分院、臺北榮總員山分院、新竹縣湖口市仁慈醫院
各派一位社工師至臺北榮總大德安寧病房實習 5 日，由蔡美惠社工師負
責督導。

11/02
大德基金會第五屆第二次董事會議假台北晶華酒店舞蝶軒召開，針對
105 年基金會之工作計畫及預算等事項進行討論，由董事長張德明主持，
會議圓滿結束。

11/09
-

11/20

「台灣安寧緩和醫學學會」薦派 5 位醫師至大德安寧病房接受為期五
日之安寧病房見習，計臺北市立聯合醫院忠孝院區胸腔內科主治醫師張
富康、雙和醫院血液腫瘤科住院醫師莊博雅、林口長庚醫院家庭醫學科
住院醫師林彥安 ( 以上 3 位自 11/9-13 日 )、神經內科主治醫師黃國倫
及臺北市立聯合醫院陽明院區家庭醫學科主治醫師張郁梓 ( 以上 2 位自
11/16-20 日 )，由大德安寧團隊負責協助指導。

11/17
-

12/24

臺北護理健康大學、輔仁大學、國防醫學院護理系學生計 16 人至大德安
寧病房見習半天，由大德護理團隊負責帶領。

11/20 大德安寧病房邀請錢怡君老師為團隊同仁及志工開講「音樂治療與安寧
照護」。

11/23
由「台灣安寧緩和護理學會」舉辦「2015 年安寧緩和護理專業進階課程
( 北區 )」，計 90 位學員，分 10 梯次 (104.11.23~105.4.1) 至北榮大德
安寧病房臨床實習五日。

11/30 澳洲昆士蘭大學醫學系一年級學生郭律佑至大德安寧病房見習兩週，由
張曉婷醫師帶領學習。

12/02
「中華民國醫師公會全國聯合會」秘書長蔡明忠暨立法委員蘇清泉陪同
大陸「中國醫師協會會長」張雁靈等七位，至大德安寧病房參觀，由陳
小妮護理長負責引導。

12/04 大德安寧病房邀請黃詠恩老師為團隊同仁及志工講授「音樂治療的臨床
應用」。

12/14
感恩大德安寧團隊志工夥伴們、醫護工作人員一年來盡心盡力服務病人
及家屬及院內、外相關單位人員之支持，假蘇杭振興店舉辦年終感恩餐
會。

12/23

由大德安寧病房的志工及護理團隊合作舉辦的聖誕歡樂派對，安排精彩
節目有護理同仁表演、魔術、歌唱、提琴演奏、北榮日間病房病友合唱
及志工夥伴表演的短劇等，病房主任林明慧醫師客串聖誕老公公帶領同
仁將聖誕佳節氣氛帶給病人及家屬，皆大歡喜。

12/23

臺北榮總於 103 年 7 月至 104 年 6 月期間推廣「預立簽署安寧緩和醫療
意願書註記暨維生醫療抉擇意願」註記健保 IC 卡宣導經衛生福利部安寧
療護及器官捐贈意願資訊處理小組收件統計，成效優異，評選為優良團
體，假衛生福利部一樓大禮堂舉行，由臺北榮總「北區榮民安寧緩和資
源中心」黃柏璣專員代表出席領獎。

回
想當初我陪在逐漸虛弱的外婆身旁，

看著虛弱的她連吞水都格外困難。

「要不要插鼻胃管來幫助婆婆進食？」護理師關

心的問，家人也難免焦慮了起來。問問外婆，外

婆用最後的力氣搖搖頭，我們尊重了她的看法。

隔天清晨，她連呼吸和心跳的力氣都沒了，就這

樣去了另一個的世界。

最後外婆的決定是否正確？而我們選擇尊重

她的看法又是否應該？大家也一直疑惑著。因為

我是醫生，也更了解醫療的極限，雖然當時對

「安寧緩和醫療」還不清楚，但我只知道生命最

後的決定權應該在自己。

很幸運地，臺北榮總家庭醫學部的住院醫師

在第3年時都會到安寧緩和醫學科受訓，讓我體

會到末期病人另一個選擇。在臺北榮總安寧緩和

醫學科的訓練前兩個月在病房，第三個月後接總

醫師的行政業務，也開始參與安寧相關的會診、

居家訪視以及共同照護領域。這樣的訓練有著獨

特的心情轉折，尤其在當大德安寧病房總醫師

時，更是看盡人生的最後一段。有的捨不得放

手，有的卻能夠走的瀟灑，究竟什麼是該有的答

案? 其實也常常迷惘著。

當醫生的總是希望能夠為病人找到最好的選

擇，只可惜在安寧這條路上，這選擇常常捉摸不

到。當總醫師時常常跟學弟妹說，安寧是一種選

擇，病人接受了安寧醫療照護後，我們更是在學

習尊重他們的選擇，我們一直都在跟病人學習。

沒有人有瀕死的經驗，所以眼前的每一位末期病

人都是我們的老師。當然，每一位老師都有著不

一樣的課程。有的開始嘗試放下，有的卻才開始

拾起，有的只是盡力的抓住還能擁有的，甚至追

求著曾經擁有的一切。然而，最後的時光能有著

怎樣的選擇權？這也是安寧醫護團隊面對的最大

挑戰。曾有人想看電影，有人想吃碗牛肉麵，有

人想爬玉山，有人想見見親人好友，最多的人是

想回家，這些故事都令人動容，因為我們往往忽

略平常習以為常的事情，竟然是生命末期中最想

追求的幸福。當然，這一切都要學會傾聽，才能

夠聽得見我們當醫師平常容易忽略的聲音。

外婆是個非常喜歡自理生活的人，又因為是

家族的大姊，常常包辦家中的大小事。當其他人

知道她無法做菜時，就知道她已病重。她常常灑

脫地跟我們說到自己最後想要如何離去，一進入

醫院最想問醫生的，卻也是自己什麼時候走。當

她最後用盡所有的力氣喝著管灌飲食，雖然看了

心痛，但是我想對她而言這也是她生命中非常重

要的事。每個人面對生命末期的方式不同，究竟

生命到了最後階段該是怎麼樣的風景，沒有一定

的答案。但作為醫生的我們，要做的就是需要學

會傾聽生命最後產生的共鳴。

■臺北榮總大德安寧病房總醫師/林卓緯

最後的疼 愛

作者 林卓緯醫師

104年12月18日，立法院完成三讀立法

程序，通過「病人自主權利法」，為亞

洲第一部病人自主權利之專法，臺灣病人自主權

利往前邁一大步，全條文共十九條，核心重點

為：具完全行為能力之意願人可以透過「預立

醫療照護諮商」事先立下書面之「預立醫療決

定」，可以選擇接受或拒絕醫療。為利本法施行

順遂，特別規定施行日為公布三年後。

本法草案自楊玉欣立委於104年5月20日提

出後，多次邀集本部、醫界、法界及病友等團

體，極力宣導並廣徵各界意見，立法院並於10

月7日上午召開公聽會。之後楊委員不斷就爭議

之條文內容詳盡說明，也做了最大程度的採納與

吸收。朝野黨團經過數次協商，諸多立法委員對

條文意涵費心費力斟酌再三，終於在104年12月

18日立法院三讀通過。

本法適用之5種臨床條件，包括：末期病

人、處於不可逆轉之昏迷狀況、永久植物人狀

態、極重度失智、其他經公告之病人疾病狀況或

痛苦難以忍受、疾病無法治癒且依當時醫療水準

無其他合適解決方法之情形。每項認定應由二位

具相關專科醫師資格之醫師確診，並經緩和醫療

團隊至少二次照會確認，以示周延。

「預立醫療照護諮商」及「預立醫療決定」

是本法之實施之重點，須由醫療機構提供預立醫

療照護諮商，並於預立醫療決定上核章證明，再

經公證人公證或有具完全行為能力者二人以上在

場見證，最後註記於全民健康保險IC卡，才算完

成「預立醫療決定」而具有效力。為健全預立醫

療照護諮商制度，衛福部將訂定提供預立醫療照

護諮商之醫療機構之資格、諮商團隊成員與條

件、程序及其他應遵循事項訂定之辦法，以完善

此一溝通過程，確保「預立醫療照護諮商」之品

質。

另有三個規定來降低醫界之疑慮：(一)醫療

機構或醫師因專業或意願，無法執行病人預立醫

療決定時，可以不施行。(二)醫療機構或醫師依

預立醫療決定執行終止、撤除或不施行維持生命

治療之全部或一部，不用負刑事與行政責任；因

此所生之損害，除有故意或重大過失，且違反病

人預立醫療決定者外，不負賠償責任。(三)因病

人之親屬常與病人之意願不一致，使醫師無法執

行病人之意願，本法第4條第2項特別規定病人

之關係人，不得妨礙醫療機構或醫師依病人就醫

療選項決定之作為，可以讓醫師不受干擾，依專

業執行病人之意願。

無處罰規定是本法另一大特色，目的是提供

病人可以選擇接受或拒絕醫療的機會，因為病人

意願涉及倫理、專業判斷及個人信仰等太多不

確定的變數，如果以處罰強制的方式，強迫醫

師、病人或親屬完全依照法律的規定，並不適合

也不利於本法之推動。

基於對生命尊嚴的重視以及提升醫療照護品

質，本部除了邀集醫界研議參考程序、凝聚共識

外，也將推動相關試辦計畫，同時為加強醫護人

員及民眾之認知，本部將持續辦理醫護人員教

育訓練，以建立正確之觀念，對於民眾廣為宣

導，務必於3年後本法上路能順利穩當，以獲得

雙贏之醫療照護。

保 障 病 人 自 主 -
    病 人 自 主 權 利 法 三 讀 通 過

■轉載自衛生福利部醫事司發佈新聞內容


