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不要再說加油了，好嗎？ 
實習諮商心理師 張益善 

壹、   認識憂鬱 

在人的一生中，面對困難、壓力甚至身體症狀的時候，難免會感到憂鬱，可

以說憂鬱是我們生命中的一部份，但談到憂鬱，直覺想到的就是負面的感覺、

想法，是不好的、沒有功能的，就演化上來說，憂鬱如果真是一點功能都沒有，

很難解釋在許多動物、家中的寵物身上我們都能觀察到憂鬱，人類自詡為萬物

之靈，也應該從不憂鬱，或者至少是越來越不憂鬱，然而人類社會似乎越來越

憂鬱；憂鬱能帶給人至少兩個功能：一是讓人們在失敗的嘗試中停止犯錯、得

以休息與觀察，人類會自問：「我為何心情低落？我應該做出什麼調整？」之後

修正自己的行為以達成目的，二則是人類身為群居動物，憂鬱的情緒幫助我們

爭取的人際支持、獲取更多資源克服困難，這樣的說法放在今日的脈絡之下卻

是很難觀察的，因為在文明社會中，人類再也不如原始社會，常常要與死神搏

鬥，然而越來越憂鬱的社會，憂鬱症的盛行率接近 9%，分別是女性 10.9%與男

性 6.9%，讓我們不禁要去想，現代社會到底出了什麼問題？ 



 

 

貳、 為何是憂鬱「症」 

此段落筆者嘗試協助讀者分辨憂鬱與憂鬱症，並且介紹憂鬱症的現況；憂鬱

情緒每個人都有，然而憂鬱症與憂鬱有六個明顯的不同：一是持續時間的差別，

憂鬱情緒短則數分鐘，長則數日，然而憂鬱症卻常常長達三個月至一年，甚至

更久；二是憂鬱症的強度通常比較強，甚至常常影響到憂鬱症患者的正常生活

作息；三是憂鬱情緒可以說出來由，並且由常人的角度可以理解，但憂鬱症常

常是很難理解的(並非沒有來由)；四是憂鬱症可能會影響到腦部構造，包含海馬

迴(記憶功能相關)與前額葉皮質(決策功能相關)停止生長並且萎縮，這部分可以

解釋憂鬱症患者常常會有比較差的記憶力；五是憂鬱症患者的憂鬱很難因為發

生任何好事而好轉，而憂鬱情緒則會多少有些改善；最後也是最常被提到的，

憂鬱症患者有較高的自殺率，事實上 15 到 24歲間，也就是本校學生的主要分

布年齡層，自殺是這個年齡層的第二大死因。 

憂鬱症與自殺的相關也讓人不得不重視其作為求救訊號的功能，2/3 的憂鬱

症患者有自殺風險，有 15%的憂鬱症患者死於自殺，與 2003年在台灣幾乎引

起恐慌的 SARS 全球死亡率不相上下，在台灣的 SARS死亡率約 10.6%。 

  



 

 

參、 憂鬱症的成因 

本段筆者想分享自己對於憂鬱症成因的理解，如前文提到憂鬱情緒的功能之

一，是讓人能夠停止犯錯、休息並修正方法，以下是人在遇見問題時，憂鬱如

何參與解決問題的過程： 

(1) 遇見問題 

(2) 戰與逃反應(fight or flight response)：選擇面對問題或者逃避問題。 

(3) 問題未解決形成挫折導致憂鬱 

(4) 憂鬱發揮其功能：反思並且修正方法 

(5) 再次面對問題，若問題無法解決，則可能不斷循環下去 

 但人類社會之複雜，許多問題人沒有辦法藉由不斷修正自己的方法就達成，

憂鬱症患者便是落入了不斷努力嘗試解決問題，然而問題卻總是無法被解決的

困境之中，在第二步中選擇逃避，逃避雖可恥但有用，許多人可以藉由逃避來

離開這樣的困境，然而憂鬱症患者們卻是因為努力想解決某些問題不願逃避， 

 

 

 

 

 



 

 

繼續在奮鬥著，尤有甚者，憂鬱與生氣等人們面對困境時可能產生的情緒，並

不被社會所允許，因此憂鬱症患者必須漸漸壓抑自己的情緒，甚至更進一步地

壓抑自己的需求、壓抑自己在逃避的事實，事實上藉由潛意識的防衛機轉，壓

抑是能做到意識層面完全覺察不了，甚至因而影響到腦部結構，因此陪伴憂鬱

症學生時，往往讓憂鬱症學生痛苦的根源已經漸漸難以覺察，陪伴者常常會難

以理解學生，甚至自己的情緒也受到影響或攻擊，然而事實上，憂鬱症學生不

是不願意好好說或者不願意說，而是沒有人願意好好聽他說，漸漸的他也不知

道要怎麼說，甚至也不知道要說什麼了，他們努力的壓抑也消耗了自己大部分

的能量，讓生活功能越來越低落。 

肆、 憂鬱症之陪伴 

在了解憂鬱症的樣貌之後，在憂鬱症學生的陪伴上，陪伴者首先要注意自己

的身心狀態，憂鬱症的學生雖然壓抑了自己的情緒、需求、狀態，然而，潛意

識仍然會嘗試繼續「求救」，繼續傳遞出憤怒、悲傷等等的情緒，影響陪伴者的

潛意識，進而影響到陪伴者的情緒，這也是為何在陪伴憂鬱症的學生時，常常

讓人感到不耐煩，卻未必說得上為什麼，因為人類是語言的動物，因此最好的

解釋就是學生說得不清楚，此時，陪伴者可以提醒自己學生的情緒並不是衝著

我而來的，而學生也很難發現自己正在做什麼，陪伴者的支持、接納是對於憂

鬱症學生來說相當重要的資源；其次，如本文所描述的憂鬱症輪廓，憂鬱症學 



 

 

生其實往往是最用力在面對問題、想得最多的人，與其不斷的鼓勵其看開點、

加油或者邀請學生多多參與社交場合、曬太陽或運動等正面的活動，筆者建議

用心陪伴學生，提供學生高品質的陪伴，允許其現在的”努力”，畢竟憂鬱症

一部份也與社會充斥的不允許、拒絕有很大關係；最後，鼓勵學生就醫，在臨

床研究上，藥物與心理治療並進有最好的效果，並且也最能預防憂鬱症復發，

第三代與第四代的抗憂鬱藥物已經有更好的療效，副作用也更輕微、安全，在

服用藥物上，只要遵循醫生指示便能安心用藥，雖然藥物不是立竿見影，甚至

是副作用更早發生，然而只要堅持下去，藥物遲早(約 3~4 周)能夠幫助到憂鬱

症學生與陪伴者的。 

伍、 結語 

 陪伴憂鬱的學生是相當不容易的事情，遑論陪伴憂鬱症學生，然而若不是如

此辛苦，學生自己又怎麼不願意走出來呢？本文討論憂鬱症學生的陪伴，同時

也討論一般帶著困擾的學生的陪伴策略，或許一般學生不需要就醫，然而其需

要的同在與陪伴是相同原則的，需要相當的耐心、理解，即使我們不能理解，

至少有您與學生共負一軛，溫暖的關心仍然能帶給學生相當的能量的。 

 

 

 



 

   

與系統合作-淺談家長諮詢的抗拒 

實習諮商心理師 施郁恆 

相信在學校輔導工作第一線的導師或心理師們，在遇到孩子出現問題時，

若需要系統合作，通常是家長前來學校找導師們諮詢，抑或是輔導人員尋找家

長共同協助，但面對家長的態度百百種，有的總會被家長當成箭靶射到動彈不

得，有的總會被家長苦苦哀求，反而讓第一線的人員們，每每遇到家長時，總

會膽戰心驚，不知如何是好，今天就來談談家長諮詢這件事情。 

面對諮詢這件事情，諮商輔導相關領域的學者對於諮詢提供了許多定義，

但大多都認為諮詢是：多種助人工作者共同合作下的一種助人關係。而在學校

情境中，諮詢通常是指諮詢者對學生的重要他人（例如：教師、行政人員、家

長）提供直接服務，目的在間接協助第三者（例如：學生）解決問題及發揮功

能。(吉雅婕，2015）。 

而家長諮詢主要是需要透過家長與輔導人員互相共同參與合作，而其焦點

是與學生行為有關，然而諮詢者與家長不同特質互動下聚焦議題也有所差異，

依據何美雪(2013)整理如下: 

  



 

     家長 

諮詢者 

高配合度 高控制性 

高配合度 多元議題 家長主導 

高控制性 個案議題 難以聚焦 

 

當如果諮詢者與家長都屬於能互相配合，對於討論學生的情況就會很多元，

倘若諮詢者與家長都屬於高控制的，反而就會變成各談各的部分，無助於諮詢

議題，而當家長較為控制型，諮詢者的特質是配合度高的，反而討論議題就很

容易被家長給主導著，相反的當如果家長的配合度高，而諮詢者能夠主導著議

題，較可以聚焦於學生的議題。 

而在諮詢的歷程中，也會隨著彼此的角色互動，而影響進程，何美雪(2013) 

整理了諮詢者與家長角色互動類型交互之間可能會造成不同歷程。 

     家長 

諮詢者 

求助者 專家 

專家 認真投入 抗拒拉扯 

支持者 合作溫暖 迂迴漫長 

 

因此除了家長的諮詢動機高低，家長的特質與角色互動，也會影響諮詢的品質，

進而影響到學生的問題解決。顯示出家長的諮詢動力是諮詢工作的關鍵因子，

但如果有些家長，可能不願意配合，參與意願低是甚麼因素呢?根據王淑(2003) 



 

整理的家長抗拒因素如下: 

影響因素 說明 舉例 

一、諮詢並非出於自願 當邀請家長共同討論孩子的問

題時，家長可能會認為是不光榮

的事情，因而阻礙問題解決的歷

程。  

這麼見笑的事情，沒甚麼好

去的，你們學校怎麼處理就

怎麼處理。 

二、對學校有負面連結 家長對學校有負面的經驗，可能

使他們不願意到學校來，這種負

面的連結將影響諮詢進行。 

學校喔?你們學校的處理態

度就是這麼糟糕啦!沒甚麼

好去的。 

三、擔心暴露個人議題 部分家長在提及經濟狀況、健

康、工作等有關個人的議題時會

感到難堪，或擔心自己因缺乏知

識而受到評論。 

會需要露面嗎?電話或 LINE

上面說一說就好了。 

 

四、教育理念的差異 家長和導師可能在教育理念或

教養態度上不同，因而阻礙有效

的問題解決。  

老師啊!這個小孩就是要這

樣教啦。我的小孩你有比我

會教嗎? 

五、社會文化與經濟議題 來自不同文化、種族、社會、經

濟背景的家長和導師間容易產

生心理距離。  

老師，你知道我們做生意的

齁!沒時間教小孩啦! 

六、否認 家長發現孩子有學習或行為上

的問題時，心裡是痛苦且有壓力

的，此時可能運用防衛機轉，否

認孩子的問題行為。 

我家的小孩怎麼可能做這種

事，一定都是別人帶壞我家

小孩的! 

七、質疑導師的專業 家長可能會懷疑或認為導師是

沒有經驗、不切實際的，因而抗

拒接受導師的建議與想法。 

老師啊!看你一定沒甚麼教

小孩的經驗齁!這樣不行的

啦! 

 

    

 

 



 

 

 

   但面對家長的抗拒或不合作的部分，我們該怎麼辦呢?王淑玲(2003)同時整

理了以下方法: 

一、 建立平等、正向的合作關係:以家長導向建立諮詢合作關係為優先，再以

學生導向進行。諮詢者被認為是教養孩子上的專家，而家長在有關孩子的知

識上也應被視為專家。藉由對兩者能力的肯定，並在溫暖真誠的行為中分享、

表達孩子的正向特質，是建立合作關係的開始。 

二、 同理心：諮詢者以傾聽、同理的技巧回應家長的情緒感受，讓他們的情

緒能充分表達及被接納，以減少對立。 

三、 支持性的再聚焦：受諮詢者不同意問題解決的方法時，給予簡短的情緒

支持、不打斷對方的談話，將話題再次聚焦在孩子身上，以及促進改變的策

略。 

四、 重新架構：對於問題賦予新的且更正向的觀點。 

五、 提供類似的家長經驗：從問題的情境轉向讓受諮詢者產生新的問題解決

的可能。 

  



 

 

六、 訂契約：在學校中，諮詢者與家長間的契約通常是非正式的，經由紀錄

誰該做什麼、如何做、何時做，可增進受諮詢者和諮詢者間的承諾。 

七、 家長觀察：讓家長去觀察孩子在課堂及家裡的狀況，發現問題可能的原

因，因而更能以合作的態度投入問題解決中。 

最後我們在面對家長時，總會有些情緒，可能是家長的不配合的態度，總

會讓我們感到生氣、無奈甚至有厭惡的情形，但回過頭面對孩子的問題，若我

們能將阻力化為助力，透過家長諮詢來協助家長了解親子關係及其對子女的影

響，不僅可以解決孩子的問題，更可以達到預防的效果。因此，學校中個案的

處遇，不只需重視個案本身的議題，也需兼顧與教師、家長間的合作。 
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