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［摘要］　音乐治疗在缓和医疗与临终关怀领域中的应用已被许多国家认可。人类自胎儿期听觉开始发
育后，就能接收到来自自己、母体以及外界各种声音的刺激，即便至生命的最终，听觉也通常是最后丧失的功

能。对于临终患者而言，在面对死亡的过程中承受着身体与心理的巨大挑战。音乐治疗中将音乐作为一种治

疗的媒介工具，通过专业、科学的方式进行治疗干预，协助患者改善身体的不适、情绪的照顾、灵性上的陪伴，

在音乐的牵引下走向人生的最终乐章。
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１　 音乐治疗与安宁缓和医疗
１．１　音乐治疗　音乐治疗是一门跨专业的应用型
学科，主要透过系统的音乐体验过程，秉持循证医学

概念的科学性原则进行干预治疗。专业的音乐治疗

师能在多学科组成的缓和医疗团队中，为患者提供

个性化帮助及缓解不适痛苦［１］。２０世纪７０年代已
有音乐治疗师在安宁缓和医疗病房针对患者的生

理、心理、社交、灵性方面提供音乐治疗服务［２］。在

缓和医疗的临床应用中，音乐治疗已被广泛接

受［３］。作为一种非侵入式的治疗手段，音乐治疗的

干预方法形式多样。临床技术应用分为两类：（１）
主动式：再创造式方法、即兴式方法、创作式方法；

（２）被动式：接受式方法［４］。

１．２　安宁缓和医疗　根据世界卫生组织（ＷＨＯ）定
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义，安宁缓和医疗指从诊断到生命末期病程，针对治

愈性治疗无反应之患者及其家庭以提高生命质量为

目的的照顾［５］。通过对疼痛或其他身体上不适症

状的控制以助缓解生理问题，同时改善患者及家属

在心理、社会和灵性上的问题［６７］。通过提供医疗、

心理和精神上的支持，帮助患者临终时得到安宁、舒

适和尊严的善终目的。协助亲人离世的家属度过丧

亲哀伤期。

１．３　缓和医疗中音乐治疗临床应用目的　音乐治
疗师通过评估来制定治疗方案及干预介入形式。音

乐治疗在临床中具体的干预方法依据：（１）缓和医
疗团队的总体治疗方案；（２）治疗对象的现阶段需
求；（３）患者、家属、环境等情况综合评估判断，来调
整执行干预介入。目的在于有效地利用音乐体验，

为缓和医疗患者及其家属增进舒适感及提高生命的

品质与生活质量。

音乐治疗有助于减轻疼痛、缓解身体不适

感［８］、调节情绪［９］。接受音乐治疗能有效地改善重

症和终末期患者的状态［１０］。同时 Ｈｉｌｌｉａｒｄ研究［１１］

显示，接受音乐治疗的患者在临终阶段时，其生活质

量会随着时间推移得到提高。在安宁缓和医疗中，

音乐的应用常围绕着症状缓解、沟通协助、隔离与社

会化议题、灵性关怀、情绪抒发与支持这几个主题核

心。Ｏ＂Ｋｅｌｌｙ等研究［３］认为音乐治疗在情绪表达、

生理调节、社会互动、环境氛围、灵性、创造力这６个
领域具有积极影响。Ｏ′Ｃａｌｌａｇｈａｎ［１２］利用主题性歌
词的歌曲创作引导缓和医疗患者，帮助表达对家属

或他人的感受、对于生者与亡者相关主题、生活经历

中的事件所带来的包括积极和消极的影响等。通过

音乐治疗中歌曲创作的技术方法将音乐作为载体，

促进患者在不同议题上进行多层次地表达。

对缓和医疗患者及家属而言，除缓解疼痛与症

状控制以外也需要医疗团队介入协助患者和他们的

照顾者得到包括灵性关怀、哀伤辅导等支持［７］。面

临死亡需经历的悲伤阶段是一个正常的过程，是一

个家庭共同需要面对的经历。但每个人对于宗教信

仰或心灵追求、社会化需求与价值观或对死亡议题

的认知度与接受程度不尽相同，家庭成员们与患者

面对死亡时可能会产生不同认知，甚至也可能处于

不同的悲伤阶段。音乐治疗师可利用音乐不同形

式，通过引导协助生命回顾／回忆，或是运用音乐创
作促进表达交流。而音乐治疗过程中的音乐也可被

作为礼物或是日后留念的共同回忆。音乐除了帮助

放松心情外，对于包括悲伤痛苦、沮丧绝望等负面情

绪，也提供了舒缓调节的管道。

２　音乐治疗在中国安宁缓和医疗的应用
当前在中国医务人员中，安宁缓和医疗服务的

理念认知及相关教育尚未全面普及；在临床医疗体

制中治愈性治疗方法仍位于临床医疗服务的主要角

色，社会大众总体对缓和医疗概念认识不足；也变相

影响了医疗人员及民众对于应对死亡议题的能力缺

乏，以及医疗机构对安宁缓和病房和缓和专业团队

设立的积极度不高。因此缓和医疗的服务及推广在

中国大陆仍实施缓慢［１３］。自国家卫计委于２０１７年
２月发布了《安宁疗护实践指南（试行）》后，才逐渐
由几个试点陆续铺开至全国范围进行推广。

在中国大陆音乐治疗学科的发展是从１９９６年
中央音乐学院设立音乐治疗研究中心开始，也开始

了音乐治疗专业的研究生及本科人才培养。随着二

十多年地推动与发展，国内已有十多所高校设立音

乐治疗专业方向。经过专业训练的音乐治疗师常承

担支持性治疗的角色，在临床中提供治疗干预与医

疗协助。

由于安宁缓和医疗服务的核心概念是以人的

身、心、灵、社会几方面的照顾为宗旨。音乐治疗师

也需要把往常以“治疗”或“疗愈”为主要目标的思

路进行转换。在临床中时常会注意到缓和医疗患者

及家属的需求，不再是“治愈”，而是“好死”，就是中

国文化中的“善终”。生命最后的尊严与自尊保持、

更好地提高自我价值、尽可能保留自主权、保持希

望乐观的积极状态、正面的缅怀悲伤与讨论死亡

议题、适当的情感宣泄与表达，都是非常重要的需

求。而通过在音乐治疗中的体验，患者及家属能

在上述的需求中得到满足。在缓和医疗中面临死

亡的相关议题，对治疗师的能力及应对经验极具

挑战。就现实而言，目前国内大部分音乐治疗师

几乎没有机会接触缓和医疗方面的临床，缺乏经

验的累积。比起欧美国家音乐治疗缓和领域的应

用，我国的音乐治疗在缓和医疗领域还处于初步

探索及发展阶段。

３　结语
音乐作为人类生活中最密不可分的一项重要元

素，无论在生命中的哪个阶段，都能成为有利的资

源。多学科组成的缓和医疗团队以减轻患者的苦痛

及达到身、心、灵平安，提高生命质量走向“善终”是

最终的目标。
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