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剛得知不孕的第一年，芊儀覺得人生很灰暗，對所有的孕婦以及有小孩的

人只有怨恨與忌妒。醒著的時候，在想懷孕的事。睡著的時候，也在夢小孩

的事。到處拜拜、算命、看中醫，整天自怨自艾：「為什麼我還沒懷孕？為

什麼人家那麼容易？」直到不孕的第三年，在醫師的幫忙下，終於懷孕了。

芊儀萬分小心，定期產檢，絲毫不敢大意。懷孕末期，因羊水不足，胎兒生

長遲滯，最後提前剖腹，生下了個男嬰「小維」。

轉眼間，小維上幼稚園了。雖然這麼多年來一直沒再懷孕，看著小維一

天天長大，心中也覺得欣慰。有天下午，芊儀騎機車載著剛從幼稚園放學的

小維。一個沒注意，被一輛後面急駛而來的貨車追撞。芊儀背後一陣劇痛後

重摔在地，緊接著聽見一聲慘叫，抬頭只看見小維渾身是血，被貨車拖行了

好幾公尺。芊儀顧不了身體的疼痛，趕緊抱起滿身血污的小維，在路人的協

助下衝進了醫院的急診室。芊儀忍著痛，一直拜託醫師不要放棄急救。等到

醫師不得不宣告急救無效，芊儀只覺得一陣心痛，接著就暈了過去。

芊儀醒來時，已經住進醫院。身體有多處擦傷，椎間盤有些移位。奇怪

的是，芊儀對小維的事居然不聞不問。先生為了不讓芊儀傷心，既然芊儀沒

問，也就不主動提起。甚至小維的喪禮也在芊儀住院期間，先生一手包辦。

芊儀出院後，對小維的事仍然不聞不問。先生覺得不大對勁，主動提起

要不要一起整理小維的遺物，反而被芊儀罵了一頓。芊儀表示因為自己生病
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住院，小維暫時送回娘家去了。先生心裡已經很難過，又擔心芊儀，只好找

岳母跟芊儀說。可是芊儀居然認為先生和媽媽一起串通起來騙她，現在的社

會擄嬰集團盛行，一定是在娘家院子玩的時候被擄走，拉著他們要去警局報

案。家人無可奈何，只好帶芊儀去看小維的骨灰罈。可是芊儀居然認為是同

名同姓的小孩，小維仍然還活著。

從此之後，芊儀耳邊常聽到小維的呼喚。走在路上，覺得路人好像能看

透她心事，要告訴她小維的消息。經常半夜爬起來把家裏的燈打亮，說小維

回來了。整天愁眉深鎖，家事也無心做。飯菜無心準備，先生帶外食回來，

還會被責備為什麼沒有買小維的那一份……半年來，先生身心俱疲，只好帶

芊儀來精神科看門診。

門診期間，一方面使用抗憂鬱藥物改善精神症狀；一方面藉由心理治療讓

芊儀試著面對事實。起初芊儀只是不斷提說：「因為身體不舒服，那天下午

把小維送到娘家後，回家的路上出了車禍。大家忙著照顧我而忽略了小維，

因而被擄嬰集團擄走了。」心理治療的過程，讓芊儀仔細回想當天的每個細

節。幾次治療後，某次門診，芊儀突然嚎啕大哭，很激動的問：「小維已經

死了嗎？」接著不斷搥頭，打自己巴掌。從那之後，芊儀常去靈骨塔看小維，

晚上也睡得著，活力也慢慢恢復了。

芊儀患的是一種病態的悲傷反應，這種反應通常是心愛的人往生後，出

現明顯的憂鬱症狀，合併精神錯亂的情形。可分為四類：

一、 延遲的悲傷反應：如芊儀在事情發生的當時情緒被壓抑否認掉，在日後

才出現明顯的悲傷反應。

二、 慢性化的悲傷反應：悲傷可能持續好幾年，一直沒辦法回到正常的生活，

也會覺得悲傷永無止盡。 
三、誇大的悲傷反應：除了正常的悲傷，另外合併其他重大精神症狀。

四、 改裝的悲傷反應：改裝成生理症狀，如：產生類似死者曾有的疾病症狀；

或者隱藏在某些行為之下，如：失控的情緒、犯罪行為。

 
治療的方法需要早期發現，早期治療，預後通常不錯，不易復發。臨床

上常使用精神藥物輔助，減少症狀，也必須合併心理治療，和病人一起面對

這樣一個難以接受的事實，才能讓病人早日康復。


