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青春
談青少年憂鬱症與治療



文／陳其暉、黃秋惠		攝影／謝自富

憂鬱，是二十一世紀最令人手足無措的精神病症，憂鬱不傳

染，但卻好似在人與人之間蔓延；

強說愁的青春少年，怎麼也真的憂鬱起來？屢屢聽聞全球的青

少年自殺事件，也與憂鬱有關？

六位青少年之中，可能有一位很憂鬱，或者更多。而確診罹患

憂鬱症的青少年，有誰可以幫他？

此期封面故事希望讓正值此時期的青少年及其家長們，對於憂

鬱症、成因、及治療，能有初步的理解，孩子憂鬱起來的時候，

父母、師長的協助技巧，青少年憂鬱甚至想自殺的危險訊息如何

辨識，還有，也讓大家了解精神專科醫師治療憂鬱少年的方法。

憂鬱了，請接受它，面對它，你會發現，原來周遭有許多雙手

等待著，伴你助你，解開憂鬱，回復青春少年的燦爛樣貌！
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有則電視廣告是這樣演的：

小男孩在出門前，背著書包，世故地

跟父親說：「我在外頭打拼也是很辛苦

的。」

小學生的超齡演出讓人捧腹，卻也凸

顯下一代兒童、青少年，為躋身M型社

會的富者前端，必須提前長大的壓力。

轉大人  身體心理齊變化

正在「轉大人」的青少年，除了面

對全球化的社會變動，他們的身心也處

在急遽改變的階段，「包括荷爾蒙的改

變、身體第二性徵的出現等等，青少年

開始介意身體變化的差異，如長得夠不

夠高等問題。」花蓮慈院一般精神科林

喬祥主任表示。

心理上的變化，則是青少年逐漸產生

自我意識，譬如兒童時期會認為自己是

父母親的兒子、女兒，但是到了青少年

階段，「我除了是媽媽的兒子、女兒，

我還是我啊！」青少年開始會有自己的

想法、價值觀，「特別是現在社會多元

化，他們看事情的角度都會有更多元的

傾向。」林喬祥主任強調。

「青少年在成長過程中，很重要是要

得到同儕的認同！」累積多年青少年心

理諮商經驗的花蓮慈院精神科王春惠醫

師點出青少年另一個心理發展的重點。

「他們在這個階段是要發展同儕的關

係，假如同學說：『走啦，翹課啦！』

那一個孩子可能會覺得假如不跟同學

去，就交不成朋友了。所以有情緒狀況

社會上太重視青少年的學業成績，是他們不快樂的主因之一。
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的孩子，或意志比較不堅定的孩子，可

能就會因為這樣子會去做一些脫序行

為，或者說抽煙等等的。」

憂鬱自殺  青春年華變色

內政部在最近一次年全國抽樣調查

兩萬多名青少年的身心狀況，發現青少

年在面臨壓力時，「憂鬱」是最常見的

情緒反應，統計數字甚至顯示每一百個

青少年中，有七個人有想死的念頭；而

二○○四年衛生署的統計結果也顯示，

「自殺」在十五到二十四歲族群中是排

名第二的死亡原因，僅次於意外事故。

今年教育部剛宣布，大專新生一律都

要填寫「憂鬱症及精神疾病量表」。公

部門的強制介入，是為了降低學生自殺

率。

青春不再無敵，成人世界口中心中的

壓力，已經蔓延到十二歲到十八歲花樣

年華的少年少女。

接納憂鬱  尊重年少的他

精神疾病是青少年自殺的危險因子，

憂鬱症更是其中的頭號病症，青少年在

想法上漸漸獨立，資訊又多元豐富，但

是仍需要依賴家庭。世界很大，做什麼

都可以，為什麼反而憂鬱不快樂？

去年一月份花蓮女子高級中學憂鬱症

篩檢結果出爐，一千三百多位學生中，

六分之一有憂鬱的傾向。花蓮女中輔導

室溫嬛椿主任舉一個和他洽談的學生

為例，即便在放寒假，學生上完學校輔

少年碰到很大的壓力或困擾時會出現的情緒反應

資料來源：內政部統計處2003年少年身心狀況調查摘要分析，對象抽樣台閩地區12～未滿18歲青少年，樣本數22,571人
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導課後接著要去補習班，星期六日也不

得休息，讓他很不快樂。溫老師解釋，

「社會上太重視學業成績，讓孩子很不

快樂。學生變成很重視功課但很少時間

去探索自己、去了解自己，所以當他們

面臨選擇的時候，並不曉得自己要什

麼？」

東部一所高中的憂鬱篩檢結果，投

射出全台灣青少年「居高不下」的憂鬱

指數！父母親覺得自己竭盡所能營造出

絕佳的物質環境，覺得自己用愛付出，

為什麼孩子不想遵從，不快樂，憂鬱起

來，有的還要鬧自殺？

「有些時候青少年主觀的感覺其實

很重要！」林喬祥主任提醒成人們，他

曾經遇到一個國中生小平（化名）來就

診，體育資優生的他，很會游泳，爸爸

就是游泳教練，小平覺得自己練得很辛

苦，邊游邊哭，爸爸還是覺得他不夠認

真，小平覺得自己達不到父親的要求，

壓力大到承受不住。

「不管是不是要求太高，但是孩子

有那樣的感覺，家長不能夠不當一回

事。」林喬祥主任接著敘述，「小平爸

媽都不覺得孩子需要看醫生，這是一般

人對『精神科』的抗拒，但小平堅持壓

力很大、情緒很不好，他覺得自己需要

幫忙，所以來看精神科門診。剛開始他

其實需要用藥，到後來一段時間狀況改

善了，我們就把藥停了。再後來，隔

幾個月小平覺得需要就來診間和我聊一

聊。」

這是有自覺的孩子，而且曉得尋求與

運用資源，「通常恢復的比較好」，林

主任樂道，小平很幸運，已經恢復快樂

的生活。現今精神科醫師不斷有臨床研

花蓮慈院一般精神科林喬祥主任不

忘提醒，要尊重青少年主觀的感

覺。圖為林主任於去年九月中主持

「腦的美麗境界」花蓮特展，有助

於社會大眾了解腦部細微的變化與

情緒、精神狀態息息相關。
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究發現，成人的精神分裂或憂鬱症，並

不一定在成人後才發作，有些或許在青

少年階段就有跡象可循。

淡藍的憂鬱

要仔細觀察

不過，「青少年的憂鬱不容易察

覺」，王春惠醫師特別提醒。以憂鬱症

臨床診斷量表來看，第一項「憂鬱情

緒」和第二項「顯著的興趣或快樂降

低」是診斷為憂鬱症的必要條件；成人

的憂鬱表現常常就是心情不好，可是孩

子的憂鬱表現就是「很煩，看什麼都

不順眼 、不對勁，或者很容易就鬧彆

扭」。王醫師解釋，青少年不太知道怎

麼去表達自己的感覺，青少年的詞彙字

典裡，「他會告訴你『我很煩』，不見

得會告訴你我很憂鬱。」

而「興趣或快樂降低」方面，青少年

的表現也不明顯。因為他們受到同儕壓

力，譬如同學約他，他不好意思不去，

所以家人不會相信孩子憂鬱，因為他還

是會去逛街、看電影啊！那怎麼會叫憂

鬱？可是如果仔細了解孩子的感覺，他

會覺得「我雖然在那裡看電影，可是我

根本就沒有看進去，我的快樂跟以前比

起來是不一樣的。」

青少年的憂鬱症相較於大人的不同，

就是「胃口的改變」。因為一般來講，

憂鬱症大部份是食慾會下降，但青少年

卻可能不變或大增，有一些也會甚至不

吃，所以他們的表現是多樣的。而「疲

勞和缺乏體力」這部份也不容易觀察，

有些憂鬱孩子也沒有睡眠上的問題。

沒有存在感  死亡非解決之道

十八世紀的法國古典社會學者涂爾幹

於其著作《自殺論》一書中闡釋，自殺

憂鬱症臨床診斷量表

出現下列症狀五種以上，持續兩個星期以上時間	

1.情緒低落、憂鬱或絕望感

2.顯著的興趣或快樂降低

3.體重與食慾改變

4.缺乏動力，或精力喪失，覺得很累

5.無法入睡、淺眠或睡得太多

6.反覆想到死亡、出現自殺意念、或自殺企圖

7.精神動作上之躁動不安或緩慢

8.思考或注意力降低、無法集中，或猶疑不定

9.覺得自己沒有存在價值，或過度、不適切之罪惡感

這兩項至少要有一項
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問題一再發生可歸結為社會從傳統過度

到現代，人們感到社會「失序」，感覺

無所適從的結果。然而憂鬱的青少年，

真的需要以死為解決之道嗎？

王春惠醫師特別指出，罹患憂鬱症

的青少年，雖表達自殺意願，但他們有

時候不是真的想要自殺，而是因為感受

不到自我存在的價值，他們覺得「我不

值得」「世界上沒有什麼值得我繼續活

下去」，而出現「乾脆死掉算了」的想

法，但是他們有些只停留在這個部份。

精神科醫師在臨床上問孩子「你會不

會想死？」有些孩子會否認，但是如果

問他們對生命、對自己的感覺，得到的

答案多是負向的，譬如說：覺得自己如

果不存在比較好。這樣的答案跟典型自

殺的想法如「我想死」等，其實是有一

點差異的。但是，只要有自殺念頭，我

們都需多加留意，以免悲劇真的發生。

生理與環境  憂鬱症兩大成因

在醫學上已有實證，憂鬱症的成因之

一來自於生理上的失衡。不管是兒童、

青少年、或者老人，可能都跟腦中的血

清素有關，也有一些發現可能跟正腎上

腺素有關。此類患者，在臨床上箷予藥

物治療後，都能獲得改善。

一項研究報告顯示，如果把原本快樂

的人，放在很多壓力的環境，一段時間

後去測量，發現他們腦中的血清素會下

降；證實環境因素對於心理憂鬱的直接

影響。

每一個人的身體與心理運作都是很複

雜的，以剛出世的嬰兒為例，如果常常

挨餓，嬰兒也容易產生不安、焦慮、煩

躁的感受。

當一個人想要的被剝奪，失落感產

生，煩躁焦慮憂鬱，隨之而來。研究

報告顯示，如果一個人在十二歲以前，

生活中出現一些重大的家庭變故，產生

嚴重的失落感，例如：父母親有一方過

世、離異、衝突、家暴，或者家裡氣氛

不佳等等，都可能導致憂鬱。

憂鬱症的好發族群

人類的慾望，是不滿足的，成人在成

長過程中會學習道德感，知道什麼東西

可以要什麼不行，學著適可而止，會去

調整自己。

但是對於兒童和青少年，這樣的調節

能力或許尚未養成，若出現家中經濟狀

態不佳、家族有憂鬱症病史、或是有酒

癮藥癮，或是兒童、青少年本身罹患疾

病如：骨髓炎、白血病、糖尿病，或是

智能障礙等，這些因子交互激盪出來的

結果，就有可能讓這樣的青少年容易罹

患憂鬱症。

找白袍吐心事  醫生老師齊協助

如果青少年的心理狀態嚴重到可能會

傷害自己，請一定要會診精神科醫師。

此外，有一些邊緣性人格傾向，譬

如因為想吸引別人的注意，而反覆割手

腕，這類比較困難的個案，除了尋求醫

師協助之外，更需要結合家長、學校，

三方面一起來幫助這樣的孩子。
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比較常見的案例是，孩子的不舒服已

經明顯的影響到生活功能，而且持續一

段長時間，也可以尋求精神科醫師的專

業協助。學校的輔導室也會將有需要的

個案轉介到醫院來進行治療。

當然，林喬祥主任與王春惠醫師都一

再強調，只要青少年覺得「有需要」，

就可以來看診。有些時候只是需要評估

是否需要進一步的專業治療與協助。

國中高中大不同 患難之交度難關

曾經擔任小學老師、國中高中輔導

老師的花蓮女中輔導室溫嬛椿主任，將

近二十年的輔導經驗，她深知現代青少

年的苦，也是他們的最佳盟友。同學都

喜歡上溫老師的課，不必考試是一個原

因，能夠開拓視野、認識自己，才是讓

學生期待上課的主因。

「現在的高中生不快樂，我們在上輔

導課的時候，會分成小組上課。我們注

意到，學生如果在學校能找到好朋友，

他會比較快樂。」「有憂鬱症的孩子，

他們在學校的人際關係都不太好，不太

交朋友。像是在分組時，我觀察到一個

很有趣的現象，有幾個同學就是人家不

選他的，我們就會輔導他，教他怎麼交

朋友。」溫老師解釋道，「以前的家裡

兄弟姊妹眾多，還沒進入學校就讀就開

始學習人際關係。現在的家庭大多只有

一、兩個孩子，都是爸爸媽媽的寶貝，

大家都讓他，可是進到學校，誰讓你

呢？」

看著學生參加生命教育課程

的檔案照片，花蓮女子高級

中學輔導室溫嬛椿主任希望

能幫助孩子們認清自己的價

值、肯定自己。
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溫老師也提到從國中升到高中階段，

尤其是高中一年級的青少年特別需要留

意，因為他們必須面對的壓力一下子激

增，譬如說，國中念的英文大約需背

一千個單字，到高中變成六千個，年紀

只增加一歲，學習上的負擔增加許多

倍，孩子自然容易有適應問題、情緒反

應，也就特別需要引導與協助。

「你不只要關心你自己，你也要關

心旁邊的人。」溫老師不斷提醒同學，

此外她也發現「同學講的話、學姊講的

話，有時候比老師還有效」，所以善用

同儕的力量是很重要的。溫老師看到許

多案例就是有好友陪伴才能度過難關。

認識自己 會更愛自己

至於青少年的「同儕認同」需求，

為什麼有的孩子有信心能拒絕不當的要

求，意志堅定，有些卻以為順從是唯一

的辦法？應該怎麼教育孩子培養對於自

己的信心呢？

「認識自己」，是專家、教育學者給

青少年、以及家長的建議。

例如，溫老師在輔導課堂規劃了「生

命教育」，以及「生涯規劃」課程。

她也稱讚慈濟教育體系在生命教育的部

份落實的很好。溫老師讓學生去訪問瞎

眼還去助人的奶奶、賣芋圓的唐氏症哥

哥、工作被高壓電到的原住民叔叔、得

如果孩子遇到事情會主動跟父母提起，表示親子關係融洽。良好的親子互動，有助於讓青少年期的孩

子順利走過憂鬱，擺脫憂鬱。
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乳癌的補習班英文老師，讓學生反思好

手好腳的自己，碰到困難更應該樂觀以

對。

世界寬廣遼闊  請選擇快樂

青少年的個人價值，都被設定在功

課成績、升學表現，但他們看到的世界

其實非常遼闊，超乎成人的理解；這樣

的矛盾，孩子怎麼敢勇於表現自己、做

自己？大人、父母們捫心自問，是否曾

經，青少年時期的天空也是一片解不開

憂鬱的灰藍？

滿十八歲，可以考駕照開車上路，青

澀的孩子長大了！希望長大成人的你，

可以回頭笑看這一段曾經憂鬱的歲月，

不管是淺藍、灰藍、深藍……。人生，是

一段持續、無法分割的推演過程，王春

惠醫師愛以山巒來比喻人生，「喜悅

時就像在山頂，而憂鬱時就像在山谷

底。」父母要知道，年輕的你要了解，

憂鬱症只是提醒，你需要停下來，需要

找人談談，需要好好照顧一下自己。也

如同溫老師告訴孩子們的話：「人生雖

然有很多困難，但是我們還是要活得很

快樂，那是一種選擇，選擇我要快樂的

過人生。」

家有青少年	林喬祥主任建議家長：

1.先穩定自己的情緒

			假設孩子出現跟以往不一樣的狀況，身邊的家人、老師第一個先不要被他

弄慌或激怒了，也不要焦慮生氣。焦慮生氣通常會讓事情更複雜。

2.表達願意和他一起去了解的意願

			將從旁觀察到的狀況以適當的方式提出來，譬如：「我看你最近好像特別

容易生氣，特別不想去學校，還容易跟弟弟妹妹吵架，是不是有什麼狀況

讓你不舒服或者擔心？」以這種方式表達意願，而非直接責罵。

3.尋求適當資源

			了解狀況之後，接下來就是尋求適當的資源，不一定要立刻就醫，也不一

定要是正式管道，或許是一位他比較能夠接受的長輩，說的話讓他比較聽

得進去，跟他談一談。因為有些狀況其實是青少年階段的一個過程，不一

定到形成疾病的過程，孩子是在學習自我認定，他也許可能經歷一些情緒

或思緒上的混亂，所以只要能夠提供他處理的管道就可以，跟孩子一起去

尋求資源，其中當然也包括醫療協助。



跨越憂谷
青少年心理門診
口述、審定／王春惠　花蓮慈濟醫學中心精神科醫師  採訪整理／陳其暉
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青少年的憂鬱症狀，臨床診斷依據九

個項目來評量， 
其中有兩項──憂鬱的情緒、興趣

或快樂明顯降低，在診斷重度憂鬱症時

一定至少出現一項。而在青少年憂鬱症

的表現中，我想最容易讓人困惑的是，

青少年在憂鬱時有時是以脾氣暴躁、易

怒的方式來表現，而這部分，常容易和

家人衝突，且被誤解為是行為問題或是

叛逆，而無法提供孩子適切的協助。通

常我們會詢問家人的觀察或是問孩子：

「你的不開心或煩躁，一個禮拜中大概

會有幾天？」假設他一個禮拜有超過三

天不開心、容易生氣或鬧彆扭，其中每

天都至少超過三個小時，我們就要高度

警覺了。

體質或家族史重度憂鬱

必須服藥治療

而九項狀況，如果符合五項以上，同

時在兩個禮拜內出現，而且幾乎天天甚

至每天超過大半時間，甚至造成生活上

「功能性」的影響，以青少年來講，指

的就是他的人際關係、學業成績、跟家

人的互動，受到影響了，就算是重度憂

鬱。

此外，青少年如果在沒什麼明顯的

生活壓力下，卻突然出現憂鬱情緒，我

們會了解在他的家人中是否有其他人也

正遭受憂鬱症之苦，來判別是否這個孩

子本身有否體質性容易罹患憂鬱症的可

能，如果是有家族性的憂鬱病史，加上

孩子的生活已經受到憂鬱症的影響而出

現人際互動或是學習上的問題，我們一

定會建議服用藥物治療。

門診陪孩子討論　輔助穩定情緒

而是否進行心理治療，則是依據每

個青少年的個別狀況。一般在門診中，

一定會嚐試了解孩子在生活中可能遇到

的困境，有些困難可能是和孩子本身能

力有關，例如：智能因素所造成的學習

以及人際上的困難、人際關係技巧的不

熟練引發的人際間衝突或是被同儕排斥

等等。我們會嚐試澄清這些困難存在的

時間已經多長，以及這些困難對孩子的

生活造成什麼影響，在經驗上，讓孩子

覺得有人可以分享自己生活中的困難，

一起陪伴他們討論這些困難，這個過程

本身，對一些孩子而言常常就能提供很
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即使不一定符合憂鬱量表的程度，但青少年就是

覺得有濃得化不開的煩躁或憂鬱，也可以找精神

專科醫師聊一聊。



大的情緒支持。有些時候在討論中，孩

子會發現，自己過去所使用的一些應對

方式可能反過來影響自己，例如：因為

心情不好對家人口氣差，反而讓家人覺

得自己不成熟，而不願意答應自己的一

些要求，或是能有些新的想法或作法出

現，而能讓孩子的情緒更加穩定。

對青少年而言，生活的範圍中，家庭

以及學校是佔最大比例的。因著這兩部

分對孩子的重要性，在門診時我們一定

會做「家庭評估」，了解在孩子眼中他

和爸媽的關係，他怎麼看待爸爸媽媽？

他跟家裡的關係？

來到門診的孩子，我們第一個要做

的，就是嚐試和孩子建立關係，試圖了

解孩子對於來看診的想法和期待、對於

自己的生活的想法和期待、對於父母親

以及其他同住家人的看法和感覺等等。

我們傾聽孩子的痛苦或是困惑、同理他

的感受、給予他情緒支持，和他聊一

聊，生活上有什麼壓力，協助尋找這個

孩子的正向能力來予以肯定，並且依據

孩子個別不同的狀況擬定後續的治療計

劃，包括藥物治療、個別心理治療、或

甚至是家庭治療。

增進親子關係　辨認危險訊息

同時對於家長，我們協助他們了解心

理疾病，知道怎麼幫孩子，先把重心放

在協助孩子目前的情緒困境，如果情緒

和不良親子互動有關，增進親子關係也

會是在門診治療中的一個重要方向 ; 此
外，也要教導家長怎麼辨認一些可能的

危險訊息。

譬如，有一些孩子要傷害自己以前會

透露一些訊息，類似「媽媽謝謝你，謝

謝你都對我這麼好。你以後好好照顧自

己。」好像是在交代遺言或說再見，這

種跟以前不一樣的表現，，或是透露說

「我死了算了，反正你們一點都不在乎

我。」這些突然的感謝或是自我放棄的

話，有些在當時可能會再度引發家人的

情緒，而容易忽略了孩子可能存在的自

我傷害的危險性。

雖然有些父母親都知道在這些時刻

應該更加注意孩子的狀況，但是的確

很難，因為有一些孩子是以暴躁的情緒

或是和家人衝突的方式來展現憂鬱的情

緒，那會讓家人很難靠近他更何況提供
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國高中生在繁重的課業壓力之餘，若能有機會多

認識自己、建立自信，也多注意一下自己以外的

朋友與不同的世界，價值觀將更為寬闊，碰到困

難更能樂觀面對。



協助了; 而有些孩子則是反覆出現自我

傷害行為，例如有些青少年使用反覆割

腕等自殘的行為來處理自己的低落情緒

或是用這些自傷行為來應對一些生活上

的壓力，比如說功課上的困難，或者是

跟人相處的困難等等，對家人來講，如

何在這樣的情況下仍能嚐試去理解孩子

的困難，常常就是一個很大的挑戰。

運用特教資源 克服情緒障礙

因為孩子多半還在就學，而處在憂鬱

狀態下本來就容易出現注意力不集中之

情形，常容易影響學習，對孩子而言，

成績變差常造成另外的壓力，有時候

又會再加重他的憂鬱症，所以有時候我

們會在徵得家長以及孩子的同意下，協

助開立診斷書，交給學校老師，讓學校

的輔導室也來正視孩子的問題，給予協

助。假如這個孩子出現人際關係上的困

難，也可以請學校通報「教育局特教資

源中心」，請專責情緒障礙的老師到校

園實際觀察這個孩子跟其他人的互動，

從中協助孩子社交技巧的訓練。

愛孩子 記得先敲門

很多青少年最生氣的，是父母動不動

第一句話就是「功課」「考試」……。

最困擾青少年的問題是課業、最大的壓

力來源是父母、最關心的事是同儕之間

的相處。所以我們會主動建議家長停止

一些不適當的溝通，教導他們一些青少

年能夠接受的溝通方法。

有一個國中三年級的女學生，因為

她會傷害自己，所以被家人帶來門診。

與她聊過之後發現，她的壓力有些來自

課業，有些是人際的、有些是和家人的

相處，因為程度較嚴重，所以我們先給

予藥物治療，同步著手協助處理親子關

係。

我當著孩子的面跟她父母親說，「媽

媽、爸爸，你們這禮拜的功課就是絕對

不可以跟她提功課。」然後對孩子說，

「你要幫我監督他們有沒有做到，下禮

拜回來我要打分數喔！」「不過你這一

個星期的要做的事，就是絕對要好好吃

藥，絕對不可以傷害自己。」女孩的家

長蠻配合的，幾個月後，媽媽發現女兒
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青少年的情緒問題，王春惠醫師在傾聽與同理孩

子的感受、給予支持之外，會依據個別狀況擬定

後續的治療計畫。如果情緒與不良親子互動有

關，輔導家長也會是醫師在門診治療的重點。



跟她聊的內容比從前多很多。

因為以前孩子每次講學校的事情，

媽媽都會打斷她，例如：「你們同學

怎麼這樣，那時候你沒拉住他喔？」或

者說「你不要學那個喔，那個不好！」

在門診時我們會提醒家長，當孩子願意

開始跟你說話，「請你一定要閉上嘴

巴！你有任何想要勸告他的、教他的、

罵他的，任何不一樣的想法，都要先壓

制下來。」我跟家長說，因為孩子終於

願意跟你分享。「如果你真的想講你的

想法，可以先問孩子，『爸爸有一些想

法，不知道你想不想聽？』如果他說不

想聽，你一定要閉上嘴巴。」當家長很

確實的這麼做時，親子的關係就會有很

明顯的進步。

有些孩子與父母的關係更激烈，連

父母親講一句話他都會跳起來，這樣的

狀況，我就會說：「爸爸媽媽，你們這

個禮拜都不可以主動跟孩子講話，但是

孩子可以主動找你們講話。」有些家長

會想知道孩子在幹麻？可能就去翻看孩

子的日記，可是這是青少年的大忌諱，

他們會覺得不受尊重，沒有隱私權。所

以我也會跟家長說，「你不能大剌剌就

開門闖進去，要敲門問說『我可以進來

嗎？』孩子說不行你就不行進去。

幫孩子獨立  父母要放手  

孩子也和我們一樣，隱私需要被尊

重，想法需要被重視。有時候父母親

雖然已經改變對待孩子的方式，但是孩

子可能並不相信父母親已經改變，這時

候，我在門診時會給予父母親更多的情

緒支持，提醒父母親，孩子也需要時間

來相信父母親已經改變。

至於家長要如何說服自己去改變呢？

其實孩子的每個成長階段，父母親也

有不同的責任跟壓力，我覺得父母親

要學會怎麼照顧自己，也需要有些調適

秘訣。比方說，在下班前，或者下班後

回家的路上，能夠有一個沉澱時間；也

許你是在煮飯，可是你可以一邊煮一邊

去沉澱情緒，要告訴自己「我已經下班

了，工作的事就留在工作上」，如果心

情上沒有下班，就會非常累，大大影響

親子的相處品質。還有一些家長的工作

型態假如是主管，請注意不要拿對待下

屬的方式來對待孩子，因為對象是不一

樣的，而且常常要記得提醒自己，在一

些並沒有違法或違反倫理道德或可能造

成傷害的事情上，「把主導權、決定權

讓給孩子」，生活上有許多事情是陪伴

但不主導，才能讓孩子成長，讓他更適

應社會，孩子才能學會獨立自主。

憂鬱不可恥 走出幽谷心更寬

孩子憂鬱的時候，注意力常常是比較

不好的，思考會比較亂，腦子裡不斷的

生出煩惱，這些都會影響他的表現；所

以，來到門診的孩子，我們會先了解，

對他的功能、成績、上課的表現是否大

受影響，又或者是他失眠，影響了白天

的作息，或是他胃口已經很不好，體重

已經很明顯的下降……，我們會看症狀嚴

重度對身體、生活的一些影響，假如說
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已經產生非常明顯的影響，那我們就會

強烈建議吃藥。

希望在這個階段心理生病的青少年

不要氣餒、家長也不用驚惶，我們開

立的藥物主要作用在於協助調節腦中內

分泌，讓主導憂鬱焦慮的腦中賀爾蒙能

獲得改善，進而改善孩子的憂鬱情緒。

但是一般而言抗憂鬱藥物常常在服用的

前七天到十天，有些人會出現一些藥物

副作用，包括噁心、想吐、或想睡等，

但是這只是服藥初期，因個人體質才可

能出現的狀況，通常在持續服藥後，這

些副作用就會漸漸消失。此外，抗憂鬱

藥物常需要在規則服用兩星期後，藥物

濃度才漸漸穩定，規則服藥一個月後藥

物效果才比較明顯出現。常常家長會問

我，藥物要吃多久，其實一般而言，當

孩子已經達到重度憂鬱症的情形時，我

會建議至少要服用六個月的時間，因

為重度憂鬱症的疾病期至少會持續六個

月，用藥物下可以減輕症狀嚴重度也可

以縮短憂鬱的期間；但是，最重要的

是，我們同時還要多管齊下，甚至請家

長與學校配合。

我常以山巒來比喻人生，在喜悅時就

像在山頂，而憂鬱就像在山谷。人生中總

會有不同的關卡，當跨越過這個山谷，

又會是另外不同的風景，而人生，也因為

這樣，更加豐富。親愛的孩子，青少年階

段雖有許多對獨立不可得的氣憤、對課業

壓力的不滿，終究只是人生必經的一段道

路，憂鬱症只是提醒，你需要停下來，需

要找人談談，需要好好照顧一下自己了。

憂鬱症在治療下，是可以痊癒的，希望永

遠不要放棄你自己，並且使用可能幫助自

己的所有資源！
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父母親要先學會照顧自己，並記得不

要把工作壓力帶回家裡，會影響親子

相處的品質。王春惠醫師同時提醒，

把主導權與決定權讓給孩子，才能讓

他們成長、獨立。



青少年解鬱

   之

文／柯建新　慈濟醫學中心中醫部主治醫師

中醫觀點

最近門診當中，青少年患者的比例有

日漸增多的趨勢，除了想要長高一些、

滿臉痘痘等問題之外，情緒問題也成為

家長跟青少年的主要困擾。

根據中研院社會所提出的一項報告，

有四成以上國中三年級的學生感到「鬱

卒」，到底是什麼原因使花樣年華的少

年情緒低落呢？報告指出，青少年憂

鬱的十大原因可分為兩大類：一是外在

環境的壓力所造成的，主要與學校的教

育有關，考試太多、課程太難、成績退

步、考不上理想學校……等。另外一個原

因是與「自我認同」（self identity）有

關，像不知道自己真正的興趣是什麼？

對未來的升學、 就業感到茫然……等。   

適度的運動與食療 有益身心

中醫治療青少年情緒問題早在《金匱

要略》即有記載，根據「喜、怒、憂、

思、悲、恐、驚」七情，從肝、心、脾

等相關臟腑來論治，證型包括「肝鬱脾

虛」、「肝血瘀滯」、「心脾兩虛」、

「脾腎陽虛」等，憂鬱的情緒和腦中某

些神經傳導物質的分泌不足有關，所以

適度的運動和食療仍是必須的，除了建

議青少年每週運動兩次、一次至少廿分

鐘，飲食上也建議多吃燕麥、水果、深

綠色蔬菜、奶製品、金針、百合、龍眼

少年不識愁滋味，愛上層樓，愛上層樓，為賦新詞強說愁。

而今識盡愁滋味，欲說還休，欲說還休，卻道天涼好個秋。

【醜奴兒】書博山道中壁  辛棄疾
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肉等食物，均有益保持身心正面發展。

「鬱」影響心肝脾

古代名醫朱丹溪曾說：「氣血沖和，

百病不生，一有拂逆，百病生焉。故

人身諸病，多生於鬱。」中醫認為，

像躁鬱、憂鬱甚至精神分裂症等常常是

鬱怒、思慮、悲哀、憂愁等情緒傷害造

成的，不同的情緒變化會干擾不同的臟

腑，最主要是會影響心、肝、脾三臟。

例如，影響心，會產生失眠等神經質的

反應；影響肝，會肝氣鬱結，胸悶、兩

側肋骨下悶脹不舒服；影響脾，則會腸

胃功能不好，而且多半是受肝的牽連形

成的，如肝氣犯胃時，會有胃悶脹、吐

酸水、打嗝、消化不良的情形；肝氣犯

脾時，會有腸胃蠕動不良、肚臍周圍會

痛、腸鳴、腹瀉，像大腸激躁症，就是

這種毛病。 

治憂鬱 從肝下手

由於中醫的肝除了包含西醫提到的

消化、代謝、解毒等功能外，還有一大

部分涵蓋了精神、神經系統的作用，

所以，有關憂鬱症的治療，多半是由

「肝」下手。 

肝氣鬱結

臨床上，如果患者鬱鬱寡歡，常覺胸

口悶、脅肋悶痛、腹脹噯氣、噁心、想

吐，是屬於「肝氣鬱結」，應以越鞠丸

或柴胡疏肝散加減，來疏肝理氣。

氣鬱化火

假如除了肝氣鬱結的症狀外，還有頭

痛、口乾口苦、眼睛脹紅、便秘、煩躁

等火氣大的表現，表示這股肝氣已「氣

鬱化火」，應以加味逍遙散合左金丸加

減，來清解火鬱。

氣鬱生痰

要是患者老覺得喉嚨有異物感，吐不

出又嚥不下，胸口鬱悶、胃部飽脹、脅

肋疼痛，表示是「氣鬱生痰」，應以半

夏厚朴湯加減，來利氣化痰解鬱。

對於已經身處情緒困擾的人，可以

藉由中醫藥方劑「逍遙散」、「甘麥大

棗湯」配合合歡皮、百合、玫瑰等的幫

助，以脫離藍色漩渦。其他常用方劑有

半夏厚朴湯、歸脾湯等，搭配百會、內

關、神門等穴位的針灸，臨床上療效不

錯。

逍遙散　釋放情緒壓力

逍遙散出自宋朝政府官方藥典「太平

惠民和劑局方」，由「柴胡、當歸、白

人醫心傳
二千零七年  二月

33

逍遙散與甘麥大棗湯是中醫改善憂鬱症的代表方

劑。



芍、茯苓、白木朮、炙甘草、生薑和薄

荷」組成，具有紓肝解鬱，養血健脾的

功效，可緩解肝鬱或是情緒壓抑過度造

成的食慾倦怠、月經異常、乳脹胸悶等

情形。 

甘麥大棗湯　安神解鬱

甘麥大棗湯出自東漢張仲景的「金匱

要略」一書，由「甘草、小麥、大棗」

三味藥組成。對於心鬱造成的精神恍

惚，常常悲傷欲哭，心煩失眠，不能自

主者，甘麥大棗湯可以安神解鬱，跟逍

遙散同是中醫改善憂鬱症的代表方劑。

去憂化鬱的飲食療法

由於百合有寧神的效果，憂鬱症患

者，平常可將百合配合蓮子、銀耳煮成

甜點食用。

金針花又名忘憂草，所以用豆腐、芝

麻、蜂蜜和優格製成涼拌金針花，對於

容易心煩、失眠的人有益。

以甘草、浮小麥、紅棗燉湯，也有養

心安神、減壓的效果。

玫瑰花可以舒肝解鬱，拿它加上幾顆

櫻桃、少量糯米及白糖燉煮成粥，也是

不錯的選擇。 

早睡早起曬太陽 排便良好痘不來

此外，在冬天的日子裡，患者應在

早晨外出散步，因為早上的陽光能增加

體內情緒荷爾蒙血清素的分泌，有益改

善憂鬱症病情。中午則紫外線及輻射較

強，對身體有害，所以應早睡早起曬太

陽。

要特別提醒的是，排便順暢與否也會

對青少年的情緒、食慾、甚至青春痘有

極大的影響，因為中醫認為大便祕結不

僅會妨礙皮膚排除代謝廢料，更會導致

心情暴躁，睡眠品質下降。因此，督促

青少年養成良好的排便習慣可說是刻不

容緩！

尊重與接受 當青少年的良師益友 

青春期尷尬的青少年其實很需要父

母、老師等長輩的關心與幫助，大人們

如何與青少年相處是一個相當重要的課

題，父母、師長的身教是陪伴孩子成長

的重要關鍵，允許孩子與自己有不同的

意見、尊重青少年的次文化、陪伴孩子

在錯誤中學習、接受孩子的缺點、稱讚

他的優點，如：他功課很不好，但很會

做家事等。學習成為孩子的良師益友與

培養孩子的休閒興趣，是治療青少年憂

鬱的不二法門！
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百合有甯神效果，加上蓮子、銀耳煮成甜點食

用，是一道忘憂甜品。


