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醫療記事

會人員從如何告知病情、陪 理學博士，此次演講以「家 的妙方，亦即家庭成員既能

病人度過不確定性與否認期 庭會談」的團體諮商方式為 獨立又能親密。「分J 指的

、突破家屬與病人互相隱瞞 經，「家庭系統J 對個人人 是一種彈性空間，即各自獨

的困境、如何與兒童及青少 格影響為緯，給予諮詢志工 立時能各得其所、各安其位

年病患交談，與末期癌症病 充電的機會。她指出，所謂 ’回到家時亦能親密地「結

患交談的技巧等各種階段的 「家庭會談」 ’是指家庭成 合」，共享天倫。

醫病相處之道。 員及需要協談的當事者共同

對癌症末期患者家屬之 面對家庭的問題，找出癥結 慈院醫師妙手回春
心理支持與輔導，慈濟醫院 所在，共同謀求解決之道。 腦傷病患起死回生
社工員劉雄蘭表示，就「安 而主持家庭會談者是站在協

寧照顧」的理念而言，家屬 助者的立場，幫忙案家成員 11 23 今年二十一歲
不日病人同等重要，因此對於 「找出J 問題癥結及分析解 月 日的張雅娟，家
家庭系統的評估與暸解是必 決問題的方式，而非替案家 住花蓮，是一位主修心理系

然的。 解決問題。 的大學生，因車禍造成腦部

在全部課程中，由孫逸 李副教授指出，在當今 兩側出血，送到慈濟醫院時

仙醫院加護病房主任姜安波 臺灣社會，平均每五點二對 已經昏迷、 瞳孔放大。

醫師主講「末期患者照顧上 夫妻就有一對離婚的狀況下 據神經外科檢查結果判

的倫理難題」最引人省思， ，該如何維繫夫妻關係，是 斷，她的腦部受到嚴重撞擊

因為在傳統的學習過程中， 一項刻不容緩的研究課題。 ，造成腦部出血、腫脹，壓

倫理問題較少被討論。當癌 若能透過「認識彼此的家庭 迫到主宰血壓、心跳、呼吸

症病人病危時是否要施以急 系統」方式，增進對配偶人 等生命現象的腦車字，因此情

救，則必須由醫師、病人、 格的暸解，以減少不必要的 況十分危急，存活率只有二

家屬三方協調，方能突破當 摩擦和衝突，是現代人皆需 到三成，而且極可能變成植

下的瓶頸。 具備的常識。 物人。然而，抱著一線希望

在本期的課程中，也請 對於教育孩子的方式， ，經過蘇泉發醫師主刀手術

到王敬弘神父及護理師陳美 李副教授表示，當孩子年幼 ，以及一連串的治療後，張

白、王浴等人從基督教、天 時，雙親應扮演「管教者」 雅娟的病情漸有起色，而於

主教、佛教徒的角度，主講 與「好朋友」的角色﹔成人 是日出院，並將定期回慈院

如何滿足病人的靈性需求。 時則完全以「好朋友」相處 做復健治療。

。這種角色的轉換，父母應 另一個案例則是五十多

北區諮詢志工進修 拿捏妥當，若在孩子年幼時 歲的陳振謙先生，因颱風來

李副教授分享嶄新家庭觀 完全以「好朋友」相待，父 襲爬上二樓修理屋頂時，不

母容易失去應有的尊嚴﹔而 慎失足摔落地面，立即由家

11 22 臺北分會舉行 適時教導孩子分擔家事，則 屬送至慈院急診部急救。但

月 日諮詢志工進修 可以讓孩子懂得珍惜他人的 因傷者年事稍高且腦部受到

課程，東吳大學心理系副教 努力成果，進而尊重他人。 重擊，當醫師們會診時，普

授李瑞玲應邀以「家庭治療 最後，李副教授並與會 遍認為救活的機率不大， 巨n

的理論基礎一一家庭系統與 眾分享新的家庭觀一一「能 使能救活，也極可能成為植

家庭互助」為題，與眾分享 分能合」，她妙喻「有點黏 物人，但醫師還是即刻為傷

心得。 又不會太黏J 的夫妻、親子 者動手術，清除硬腦膜下的

訕 李副教授為臺大臨床心 相處之道，是維持家庭和諧 大片血塊。
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手術後，陳振謙保住了

性命，卻一直昏迷不醒，沒

有任何知覺 。 於是蘇醫師請

中醫科曾國烈醫師共同會診

，經家屬同意，決定對患者

施以針灸治療 。 經過曾醫師

二十多天針灸治療後，陳振

謙的病情漸有起色，對旁人

的問話也開始有點頭和搖頭

的反應，顯示預後情況良好

，於十一月中旬出院 。

原本被認為存活率很低

的病患張雅娟、陳振謙，經

慈濟醫院悉心救治，現在不

但活了下來，並且沒有成為

植物人，張雅娟甚至還可以

走路、慢跑，堪稱為愛心與

醫術相結合的奇蹟 o

愛心、善念無國界之分

臺灣美國千旦髓緣一線牽

11 25 首例由中美雙
月 日方合作的跨國

骨髓移植手術，是日上午十

點半於臺北三軍總醫院完成

取髓手術，隨即由美國德州

達福兒童醫學中J心受髓者李

小弟的主治醫師一-1專利曼

博士於當天下午三時帶著骨

髓液搭機返美 ﹔而於次日下

午五時三十分完成骨髓移植

于術 o

此次的手締了，是臺灣跨

國骨髓移植的第二例，也是

非親屬骨髓移植的第七例，

由三軍總醫院王成俊醫師主

持 。 由於這袋骨髓至少需要

二十小時的長途運送，才能

輸入李小弟的體內，為世界

罕見的長距離跨國骨髓捐贈

，因此如何在這麼長的時間

中，保持骨髓細胞的活性，

對醫師們來說是一大考驗﹔

最後決定在一千西西的骨髓

液中，加入四百西西的抗凝

血劑，並在運送的過程中，維

持在攝氏四度至八度之間，

以便在四十八小時內，確保

骨髓細胞的活性。傅利曼醫

國內第二例跨國揖髓案例於三軍總醫院完成 ，抽髓手術後王成俊醫師 、 林碧玉副總

執行長 、 傅利曼醫師 、 薛爾榮醫師 （自右至左〉合影。

自市 (Dr. David Fridman）對
三總的處理方式甚表滿意 。

此次的受髓者是一位美

籍華裔的李小弟弟，他在三

年前即發現罹患急性淋巴球

白血病，經化學治療後，病

情趨緩，今年又再度復發，

醫生宣布必須做骨髓移植手

術 o 但在其家人、近親及美

國骨髓資料庫中，均無適當

的捐髓者，後來經由友人告

知慈濟有骨髓捐贈資料中J心

，李母便與達拉斯的慈濟人

取得聯繫﹔且幸運地在十月

初找到一位HLA （人類白

血球抗原）與李小弟配對相

符的熱心捐髓者 。 傅利曼醫

師表示太不可思議了，他不

知道臺灣有一個慈濟骨髓捐

贈資料中心，更想不到他的

病人可以在這里找到適當的

捐髓者 。

此次的捐髓者是一位極

富愛心的女性，她在得知自

己可以挽救一位八歲小孩的

生命時非常高興 。 她表示，

因為她自己也有一個同齡的

小孩，所以她能體會為人父

母者的心情 。 在捐髓者進行

抽髓手術的前一天，李小弟

的父親託人帶了一張卡片向

捐髓者致謝，並且表示，他

們全家都會為這位極富愛心

的女士向天主禱告 。

主持這次手術的王成俊

醫師，曾經主持國內第一例

非親屬骨髓移植手術，這是

他第一次參與跨國骨髓移植

的手術 。 取髓手術結束後，

傅利曼醫師和慈濟總管理中

心副總執長林碧玉會面，林 哇！
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