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讓生命的溫柔在餘暉中綻放
材，在輕鬆的桌遊情境裡打開參與者對於善終的

討論，進而提升醫療自主權、病人自主權利法等

相關識能。

善 終 的 決 定 讓 生 命 最 後 一 哩 路 走 得 更 圓

滿，本期〈相遇生命〉單元，以預立醫療照護諮

商（ACP）為主題，專訪長期推廣預立醫療照護

諮商的醫師常佑康，進一步認識「預立醫療照護

諮商」的價值與其必要性，也一一破解大眾的各

種疑慮和迷思。〈共鳴之聲〉單元則邀請演員林

嘉俐，長期推廣預立醫療的心得、看見生命與善

終的人生體悟。

台灣一直是亞洲地區器官與組織捐贈比例

最高的國家，除了有完善的《人體器官移植條

例》及《安寧緩和醫療條例》外，不能忽略背後

默默努力耕耘的醫護相關人員。衛生福利部於

2023年11月14日舉辦「第16屆優秀器官勸募機

構暨人員頒獎典禮」，感謝所有投入器官捐贈移

植領域的醫療團隊與醫護人員，讓生命在最後，

發出溫柔的光輝。

面對生命最後的旅程如何規劃？未來，本

中心將持續積極與各領域合作，致力提供友善的

善終照護環境為目標，讓更多人能了解預立醫療

決定、安寧緩和醫療以及器官捐贈的價值與重要

性，並提高簽署意願。當走到生命末期時，我們

能有更多、更深入的思考，一同為更人性、更關

愛的世界而努力，讓每一個生命都能在餘暉中再

次綻放。●

自2021年起，「財團法人器官捐贈移植登

錄及病人自主推廣中心」積極整合《人體器官移

植條例》、《安寧緩和醫療條例》及《病人自主

權利法》三法（簡稱善終三法）相關資源，重新

規劃人們面對生命末期、尊嚴善終及器官捐贈相

關政策，期望營造友善善終的氛圍，並針對不同

年齡層設計出相對應的推廣模式，如《善終三法

系列繪本》親子間透過共讀，讓生命教育從小

扎根；或是以Podcast 形式，貼近學生與上班族

群，在通勤中也能收穫「醫療預先思考和準備」

的重要性。

今年，本中心也與臺灣藝術大學師生、亞

東紀念醫院的專業團隊合作，透過跨界合

作，以學生視角，探究生命自主價值

與意義，也將安寧緩和及器官捐

贈的意義融入於微電影的劇情，

讓觀影者不斷反思生命意義與價

值。此外，也為在長照機構服務的

長照相關人員，舉辦工作坊「邁向

善終Yes I do! 種子師資工

作坊」，培育成為社

會善終自主的種子

師資。該工作坊透

過 運 用 臺 北 市 立

聯合醫院研發的

「生命自主大富

翁 」 桌 遊 為 教

財團法人器官捐贈移植登錄及病人自主推廣中心董事長

12023 NOV NO.22  Offer the Gift of Life      

發行人語 Publisher's Words

00-01目錄+發行人語.indd   100-01目錄+發行人語.indd   1 2023/11/17   下午6:522023/11/17   下午6:52



2

Life Lesson 相遇生命

02-09相遇生命coverstory-預立醫療.indd   202-09相遇生命coverstory-預立醫療.indd   2 2023/11/17   下午6:552023/11/17   下午6:55



及早做好預立醫療決定

自己的命運可以自己掌握，相信是每個人都期盼的事，但生命無常、世事難料， 
尤其面臨生死議題，往往並非當事人能夠全權做主，想要在生命走到盡頭時獲得善終， 

做好「預立醫療決定」，或許就是給自己和家人一份愛的禮物。

撰文｜杜韻如　攝影｜賴建宏　插畫｜朵拉　圖片｜Shutterstock

為自己和家人約定
一份愛的禮物
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▍�台北慈濟醫院特別設計「預立醫
療照護諮商手冊」，提供意願者
和其家屬定期討論溝通。

合自己意願的醫療決定。

過去曾協助處理不少生命末期病人家屬與

醫療人員間溝通協調的常佑康，自病主法上路

後，便擔任台北慈濟醫院「預立醫療照護諮商門

診」的諮商醫師，他觀察到病人家屬與醫療人員

容易產生紛爭的原因，多是因雙方對於醫療照護

的想法有異。像是醫師經專業判定病人已無法救

治，所施行的無效醫療對病人來說只會成為折

磨，但家屬因難以接受、不願放手，或是期待會

有奇蹟出現，而要求醫師無論如何都要繼續進行

救治，不過也有恰好相反的少數案例，則是醫師

表示病人仍有機會救治，但家屬則希望放棄治療

的情況，常佑康認為，如果家屬能事前了解與尊

重病人本身的醫療照護意願和想法，就能減少許

多不必要的紛爭與糾葛，這也就是設立「預立醫

療照護諮商門診」的緣由與重要性。

「預立醫療照護諮商」 
的完整流程及服務

凡是成年具有完全行為能力者，如有意願

當摯愛的親人面臨無法救治的末期狀態，

家人們除了抱頭痛哭，也會為了要不要讓親人插

管灌食，或靠著呼吸器、葉克膜來維持呼吸心跳

而爭論不休，像這樣的畫面和場景，在醫院和急

診室經常上演。

病主法上路，讓醫療決定由自己做主
「死亡從來就不是一個人的事。」台北慈

濟醫院放射腫瘤科主治醫師常佑康表示，相信每

個人都希望能夠善終，但如果事前沒有做好準備

和溝通，面臨到意識不清、臥病在床之際，最終

的醫療照護選擇，就只能交由他人來幫自己決

定。為了讓病人的醫療自主權益受到尊重、其善

終決定有所保障，同時也能促進醫病關係和諧，

台灣自2019年開始施行《病人自主權利法》

（簡稱病主法），民眾可以在清楚了解到各種醫

療情況之後，簽署「預立醫療決定書」，表明符
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▍�常佑康表示，預立醫療照
護諮商也是生命教育，提
醒參與者要把握每一天。

進行預立醫療照護諮商（ACP）服務，要先至

「預立醫療照護諮商門診」掛號預

約，諮商當日除了意願者本人之

外，還需要有至少1位二親等以

內的家屬一同參與。

在醫院進行預立醫療照

護諮商時，會由醫師、護理

師及社工師所組成的諮商團

隊，向意願人和二親等家屬

及相關人士說明病主法的權利

和內容，並且商討5種特定臨床

狀態，包含：末期病人、不可逆轉

之昏迷、永久植物人、極重度失智、

其他經主管機關公告之重症發生時，意

願者的醫療選擇，最後由意願者簽署預立醫療

決定書，並且經兩位見證人見證或完成公證人公

證程序，醫院再將所簽署的預立醫療決定書掃描

上傳至衛福部雲端資料庫。過程中，意願者和家

屬如果有任何問題或想法，都可以提出討論，而

所簽署的預立醫療決定書也可以隨時撤回或進行

更改。

學會愛要及時， 
不要讓陪伴變成羈絆

台北慈濟醫院的預立醫療照護諮商團隊，

成立至今已邁入第五年，目前包括常佑康在內，

共有院內5位醫師輪派服務，常佑康表示，即使

平時醫護人員的工作已經相當繁忙，但能夠看到

病人和家屬因為簽署了預立醫療照護決定，而減

少了許多身心上的折磨，就成為大家努力推動此

諮商服務的最佳動力。

「預立醫療照護諮商也是一種生命教育，

提醒每位參與者都要積極把握每一天。」常佑康

感性說到，活在當下、過好每一天，就是生命教

育最重要的本質。他分享在院內有一位非常熱心

的志工，每個周末都會到醫院來服務，有一次她

帶著4個兒子來進行預立醫療諮商服務，回去之

後，她的兒子們都意識到「行善行孝不能等」，

於是要求母親每個月至少留一個周末給家人，做

為聯繫親情的家庭日。那位志工告訴常佑康：

「原來預立醫療決定不只讓家人了解我的善終意

願，也使一家人的感情更親密，當生死議題都能

開誠布公侃侃而談時，家人間還有什麼不能說的

禁忌？」

常佑康也提到：「愛要及時」，許多家屬

最後無法對將要離去的親人坦然放手的原因，就

在於平時沒有把心中的愛表達出來，於是想要爭

取更多的時間來陪伴親人，為了彌補心中的虧欠

和遺憾，但這樣的代價是給予病人更多的痛苦和

折磨，因此這其實是「羈絆」，而不是陪伴。

常佑康曾經就遇到過一位癌症病人，在進

入生命末期時原本表達自己想要停止無效醫療的

意願，但後來她的女兒一直感到很自責，認為是

52023 NOV NO.22  Offer the Gift of Life      
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自己之前工作太忙，沒有把媽媽照顧好，如今她

想要贖罪，於是要求媽媽能繼續治療，讓她有更

多的時間陪在媽媽身邊，不忍看到女兒如此難過

的媽媽也同意了，但是卻非常痛苦地維持了半個

多月，歷經數次的彌留和搶救過程，醫護人員也

多次苦勸，希望女兒可以讓她的母親安心離開，

直到她女兒好不容易認清母親因為急救而全身插

滿管子，被折磨的骨瘦如材且傷痕累累，完全沒

有生活品質和生命尊嚴時，才終於點頭放手，常

佑康遺憾說到：「這其實沒有誰對誰錯的問題，

但當女兒最後對母親的記憶，是停留在母親備受

折磨後才離世的畫面，會不會又將造成她一輩子

的愧疚？」

從溝通到達成共識， 
為善終最好準備

善終拼圖的完整，牽扯到很多問題，因此

常有人會問常佑康：「即使我簽署了預立醫療決

定書，但如果我的家人並不認同我的決定，也沒

有辦法照我的意願強制執行，那這份決定書有什

麼意義？」常佑康通常會反問對方：「若是病人

和家屬間事前沒有達成共識，而醫師最後也不顧

及家屬的感受，單方面為了病人權益，而執意為

病人撤除所有維生系統，難道不會對家屬造成嚴

重傷害？而這又會是病人所樂見的嗎？」可見預

立醫療照護諮商的主要目的，就是要讓當事者有

機會和家人表達自己的想法，同時彼此能進行良
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好的溝通與交流，最終成功達成共識，所以才會

要求一定要邀請親屬的參與。

另外也有不少民眾會擔心，是否一旦簽署

了預立醫療決定書，就是宣告放棄急救，害怕萬

一發生了任何意外，醫師都不會積極進行救治，

或是誤以為不同意進行無效的醫療，就等於是安

樂死，這些都是在諮詢過程中，醫療團隊必須說

明解釋清楚的常見誤解。常佑康解釋，只有前面

所提到的5種「特定臨床條件」發生時，才能夠

依照法定程序拒絕或撤除治療，而且當5種「特

定臨床條件」未經2位相關專科醫師確定診斷，

或是暫時無法完全確定時，還是會接受能維持生

命的治療方式，持續觀察其治療效果，若病情

繼續惡化達到確定診斷為5種「特定臨床條件」

後，才會考慮執行醫療介入，由此可知，醫療診

斷的過程是相當嚴謹的，醫院和醫師也絕不會放

棄任何一個有機會救治的生命。

而《病人自主權利法》與《安寧緩和醫療

條例》的最大差別，在於前者的適用對象包括末

期病人、不可逆轉之昏迷、永久植物人、極重

度失智、其他經主管機關公告之重症發生等五種

「特定臨床條件」，而後者則只適用於末期病

人，其適用範圍和保障機制也稍有不同，因此過

去若簽署過《安寧緩和醫療條例》者，還是要另

外再簽署「預立醫療決定書」，才能夠獲得病主

法的保障。

至於病主法與「協助自殺」、「安樂死」

更是大不相同。「協助自殺」是由醫師開藥，讓
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病人自己服用；「安樂死」是醫師開立處方給予

病人使用，以加速死亡的過程，這兩種方式目前

在台灣均不合法。病主法則是「回歸疾病的自然

歷程」，不施予或撤除不需要或無意義的醫療照

護行為，讓面臨重症的生命可以自然退場，維護

生命尊嚴，並尊重病人對於生命品質的看法，被

視為是「特殊拒絕醫療權」。

想法決策勇敢表達， 
別讓揣測紛爭成遺憾

「溝通往往是最花費時間和心力的工

作。」常佑康建議，簽署預立醫療決定書只是溝

通的開始，之後也要繼續和家屬持續這個話題，

最好能夠留下書面文字，以做為日後的醫療決策

依據，也可以減少家人、醫護間的紛爭。

根據台北慈濟醫院統計顯示，目前到院接

受諮詢服務的年齡層，為50至70歲的中高齡族

群最多，而女性和男性比例為2：1，一半以上

都屬於身心健康或有些輕微慢性病者。常佑康

提醒，我國已將邁入超高齡化社會，失智症病

人人數也越來越多，由於簽署「預立醫療決定

書」必須是達到法定年齡，並具有完全行動能

力者，因此會建議在身心健康正常的時候，就

應計畫進行。

簽署「預立醫療決定書」的另一個好處，

是可以讓人更加安心接受治療。過去有些人特別

擔心像是動腦部手術，萬一失敗會變成植物人，

在病床上躺一輩子，但也因不敢接受手術，只能

任由病情不斷惡化。而病主法當中，對於重度昏

迷和植物人仍會進行3至6個月的觀察和治療，

之後病情完全沒有起色和進步才會撤除治療，正

是有了這樣的退場機制，讓病人可以更勇敢的去

嘗試治療。

5D檢視預立醫療決定， 
意願改變隨時可更新

台北慈濟醫院的預立醫療照護諮商團隊，

特別設計了一本「預立醫療照護諮商手冊」，提

▍�簽署預立醫療決定書只是
溝通的開始，要繼續和家
屬持續建立話題共鳴。
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供意願者和其家屬定期討論溝通，以確保雙方對

每個決策是否達成共識或產生不一樣的想法。建

議定期檢視預立醫療決定的5D時機點包括：

Decade（每十年）：每十年檢視一次人生規

劃，包括簽署或再檢視預立醫療決定，畢竟人

生無常，醫療也不斷在進步中，都可能讓人改

變想法。

Diagnosis（新診斷）：當身體出現新的狀況或

疾病時，尤其面臨重大疾病，這時再重新檢視一

下預立醫療決定，好好規劃人生重要安排，也能

讓心境更安定。

Decline（體能下降）：隨著年齡增長或疾病的

影響，造成體能越來越差時，和家人再次深入溝

通討論，為自己的善終做選擇和交代。

Discharge（剛出院）：歷經生病康復出院的過

程，通常會有更深刻的人生體悟，這時再檢視預

立醫療決定，可更為貼切自己最真實的想法。

Divorce（婚姻狀態改變）：和另一半討論與達

成對生死議題的共識非常重要，即使是恢復單

身，更應該和有可能承擔決定權的親屬，溝通自

己的預立醫療決定。

常佑康分享一個特殊的統計，發現簽署過

捐贈器官同意書的人，發生事故的機率較低，他

認為主要是因為這些人都屬於對生命會深刻思

考、認真規劃的人，所以凡事會更加謹慎小心，

並且懂得珍惜與保護生命，做出預立醫療決定也

一樣，會讓人重新審視生命的意義和價值，並且

勇敢實現和掌握對生命的自主權！●

▍�常佑康分享到，簽署「預
立醫療決定書」的另一個
好處，可以讓病人更加安
心接受治療。
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出道二十幾年、多次入圍金鐘獎的林嘉

俐，除了演技備受肯定，私下也經常擔任慈濟志

工、分享關於生命的看法，在推廣器官捐贈、安

寧緩和及預立醫療決定等議題上不遺餘力。

戲劇，讓她看見生死的意義
林嘉俐談起第一次意識到死亡，是2002年

拍攝大愛劇場《溫馨醫世情》時，劇中飾演大林

慈院心蓮病房中社工師——麗欣，那時的她，才

剛接觸戲劇不久。拍攝前，為了揣摩社工師的角

色，與資深志工前往安寧病房了解醫院實際運

作，陪伴一名男性病人聊天、關心情況；然而，

當她下戲，想回去探望對方時，卻被告知前日已

離開人世。「死亡真的是在轉眼之間，是我第一

林嘉俐在戲裡體會百種人生、領悟生命意義

生命的意義，常常在我們面對生死的瞬間，或者在扮演不同角色的過程中浮現。長期出演大愛劇場的資深演員林
嘉俐，她從人生中、戲劇裡看見生命的意義，也積極推動器官捐贈、預立醫療等議題。

撰文｜葉于甄　攝影｜古佳立　

善終的意義，是與自己和解、對話
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