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「沉重的腳步，黯淡的青春」—
談青少年憂鬱傾向之成因、預防與輔導

㆒、楔子

「少年不識愁滋味，為賦新詞強說愁。」

是古代詩人形容青少年天真無邪，不懂得社

會世事的煩惱，更不懂什麼叫做憂愁！但現

今的青少年似乎很難畫上連結。董氏基金會

2002年針對台北縣市立國、高中2924位學生
進行「青少年主觀生活壓力與憂鬱傾向的相

關性」問卷調查，結果顯示21.8%的學生有憂
鬱情緒的傾向（董氏基金會，2002）。青少
年學子們似乎生活得不快樂，有各種心理問

題困擾著他們。心理學家Erikson認為青少年
正存在著「自我統合」與「角色混淆」的發

展危機，由於生理成長急速的變化加上繁重

的課業壓力，讓青少年在自我統合時困難重

重，產生角色混淆的現象，讓青少年們陷入

了挫折、無助、困惑等的情緒當中，不斷地

惡性循環，進而產生憂鬱的情緒，甚至演變

為自殺、自傷遺憾事件。因此，正視青少年

的憂鬱情緒，協助孩子們早日脫離憂鬱的黑

暗世界，是件刻不容緩的事情。

㆓、認識「憂鬱」

在「看得見的黑暗」一書中（江正文

譯，2001），作者William Styron 曾寫下自己
罹患多年憂鬱症的看法：「人們對憂鬱症無

法理解，不是因為他們無法感同身受，而是

健康的人無法想像嚴重憂鬱症所帶來的痛

苦。」因此，藉由深入的認識憂鬱，才有相

對地因應之道來協助青少年走出憂鬱的情緒。

憂鬱（depression）一詞，有許多不同
的意義，是描述一種情緒、生理或心理上的

偏差；是一個精神病理症狀或心理疾病的名

稱（趙芳玫，2003）。國內學者張春興（
1989）則認為，憂鬱是屬於憂愁、悲傷、頹
喪、消沉等多種不愉快情緒綜合而成的心理

狀態，幾乎是所有精神疾病的共同特徵。

在日常生活裡，或多或少都有輕微憂鬱

的經驗，生活上缺乏興趣；做事時無精打

采，情緒陷入悲傷、沉悶的低潮中。情況嚴

重時，心理上會陷入悲傷、絕望及精神錯亂

的現象，在生理上也出現食慾不振、頭疼、

心悸、兩眼無神、嘴角下陷等症狀。因此，

憂鬱是一種心理上感受、感覺，其過程為將

人的正常情緒轉到心理病態上。

㆔、從「憂鬱認知理論」看憂鬱

認知（cognition）是指一個人遇到某種
情境時，在意識層面所呈現的視覺或言語上

的表徵（唐子俊等譯，2003）。學者Beck則
認為「一個人的情感和行為，大部分來自於

他如何架構這個世界的方式所決定」，並且

發現憂鬱的核心，是憂鬱思考的內容與形式

上有負向的認知偏誤，因為認知的偏誤，而

造成強烈負向自我概念、悲觀的前景認知，

將生活情境視為一種挫折和得不到酬賞的覺

知，導致在處理訊息時產生功能上的障礙，

憂鬱情緒與行為便不斷地形成（姜忠信等

譯，2000），如下圖。
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學者Beck（1995）便根據臨床上所觀察
的現象提出「憂鬱認知理論」，此理論將憂

鬱分析的相當透徹，其中包括三個重點：（

一）憂鬱認知三元素；（二）負向的認知基

模；（三）憂鬱認知錯誤。分述如下：

（一）憂鬱認知三元素（the cognitive triad 
of depression）

Beck認為憂鬱認知三元素中，第一元素
為憂鬱症病人常以負向的看法來看待自己，

認為自己是有缺陷、不完美的，是一個不受

歡迎、沒有價值的人。第二元素是以負面的

觀點來解釋現在的狀況，常認為他人對自己

有過分或無理的要求。第三個元素便是對未

來充滿著負面且悲觀的想法，預期自己將會

失敗，會遭遇到許多的挫折與苦難（柯慧

貞，2002）。由於憂鬱認知三元素將負向的
預期心理，導致一連串負向的組合，此種扭

曲的內在思考導致對自己、對世界及對未來

都抱持負向看法，進而形成憂鬱的現象。

（二）負向的認知基模（cognitive schemas）
所謂「基模」是指個體對過去經驗所做

的推論，進而形成一種穩定持久的思考型態

或認知結構。Beck認為憂鬱者的認知基模或
認知結構往往是負向的，在其輸送與處理個

人訊息時，容易選擇性地只接受負面的、不

好的或不利己的訊息。

（三）憂鬱認知錯誤（cognitive errors）
憂鬱症患者其憂鬱基模的維持是錯誤的

訊息處理所造成，他們並具有錯誤的邏輯推

理，其中包括下列幾項基本認知錯誤：

1.武斷的推論：指個體會在只有少量甚
至沒有證據的情況下作成結論，且此

結論通常是負面的。

2.選擇性的抽取：指個體會選擇性的截
取外界的訊息。將注意力集中在不顯

明的細節上而忽略真正具影響力的

重點，而其選擇的方向常會傾向於負

向的訊息。

3.過度類化：經由一些小小的獨立事件，
就發展出一條規則，並廣泛的使用在

不相關的情境當中。

4.誇大和淡化：個體會將壞事予以誇大
而對好的事件則予以淡化。

5.個人化∕過度擔負責任∕自我關聯性：
將個體對所面對的壞結果，視為是

自己的責任，事實上並沒有任何的證

據可以支持這件事和自己有關聯。

6.兩極化的思考：對於事物的看法、想法
是極端的二分法或絕對主義，不是好

的就是壞的。

憂鬱行為模式及認知模式圖

資料來源：姜忠信等譯，2000。
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7.災難化：因為小挫折，在心理上認為
大失敗即將到來。

8.假設時間上的因果關係：將人為的、
偶發的事件連結在一起。

上述認知上的八項錯誤，憂鬱傾向的學

生常以「不合理」的標準來看待自己，習慣

以不合現實的負向觀點來評估自我，以二分

法來看待事情，全盤推翻個人曾擁有的成功

經驗，讓自己陷入失敗的泥淖之中，以此負

面的認知架構來面對外在生活上所發生的事

件，進而產生負向之認知經驗，最後變演變

為悲傷的心情、討厭自己、哭泣、失落、無

助等憂鬱的情緒反應。

㆕、青少年「鬱卒」的成因

美國青少年心理學家Hall指出青少年正
處於「狂飆期」（storm and stress period），指
青少年的情緒表現相當激烈、不穩定，具有

暴起暴落的兩極特徵。由於面臨身體快速的

轉變、日益繁重的課業、考試成敗的壓力

等，促使其在自我成長上面臨到許多問題

（引自張春興，1994）。在人生方向感到茫
然無知及缺乏價值判斷的標準時，憂鬱的傾

向便悄悄地在心中萌芽。Peterson、Sarigiani 
與 Kenneth（1993）等人針對青少年憂鬱提
出下列七個風險因子（risk factors）（引自
趙芳玫，2003）。
（一）生物學的觀點（biological processes）

生化及神經醫學來看，研究顯示憂鬱的

青少年比正常的青少年分泌較少的可體松（

cortisone），對憂鬱而言，基因扮演一個重
要的角色，與其他精神疾病一樣，青少年的

憂鬱可能是遺傳而來的。

（二）心理因子（psychological factors）
青少年對事件有負向的思考模式與歸因

時，容易有低自尊、低自我肯定的性格，易

導致憂鬱的傾向。且焦慮與憂鬱有高度的相

關性，長期累積威脅與危險性的壓力時，會

產生焦慮的情緒，導致失敗與挫折的到來，

於是增加憂鬱情緒的產生。

（三）認知因子（cognitive factors）
青少年在個體的抽象推理能力有突破性

的發展，認知發展迅速的結果使得青少年容

易不滿現實、不滿意自己、不滿環境中的一

切。最後產生負向的認知基模，將負向事件

做錯誤之歸因，對外界和自己有關的訊息，

僅吸收不利於己的訊息，導致憂鬱的發生。

（四）家庭因子（family factors）
家庭是個人出生後最早接觸到的社會，

父母對子女的教養方式對子女有著長期的影

響，父母教養態度不適當、父母本身是憂鬱

傾向者，或父母對孩子有不合理的期望等，

易造成孩子情感和行為的衝突與偏差，而造

成憂鬱症的發生。再加上社會快速的轉型，

導致家庭觀念的低落；家庭依賴的功能大打

折扣，所以種種家庭問題，如：未能得到父

母的愛、親子互動關係不良、家庭衝突、雙

親離婚、家庭經濟狀況等問題，會引起青少

年的憂鬱傾向。

（五）同儕因子（peers）
對青少年的孩子來說，同儕好友關係有

時比父母的影響來的大。在此階段缺乏同儕

的互動，失去「友誼」可能是天大地大的

事，所以同儕間的互動關係常變成青少年憂

鬱傾向的因子之一。

（六）學校因子（school factors）
現今社會充斥著功利主義，學校常以課

業智育掛帥的現象，教師和家長對孩子的學

業成就要求甚高。隨著孩子年齡的增長，學

校課業的深度與分量加重，可能遭受到較多

的挫折，增強個人負向的自我概念，憂鬱和

失敗常為惡性循環。

（七）面臨壓力事件（dai ly  s t ress  and  
stressful life events）

青少年在待人、接物、溝通、協調等各

方面能力都處在學習階段，由於能力有限、
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經驗不足，容易遭受挫折。且青少年處理情

緒、轉移或宣洩壓力的能力不足，在挫折的

雙重壓力下易造成憂鬱的情況。

㈤、「憂鬱」青少年的行為表現

憂鬱的青少年在心理與生理方面上都會

產生很大之影響，情緒上有著很大的起伏，

常有敏感、易怒、焦躁、忽視、冷漠、叛逆

的表現，在行為上常出現的特徵表現。

（一）心理方面

憂鬱的情緒使青少年變得自卑，對挫折

的忍受度降低，對什麼事都缺乏興趣，進而

覺得人生乏味，逃避人群，拒絕參加外界的

活動，情緒低落、易怒，情況嚴重者甚至在

心裡上會萌生自殺、自殘的念頭。

（二）生理方面

1.食慾的變化：在食慾上，變得厭食或
貪食兩極化的反應，因為飲食的改變

影響到孩子的成長與身體健康。

2.睡眠的變化：在睡眠上，會有失眠或
嗜睡的現象，大多數人必須飽受輾轉

難眠的痛苦。

3.精神活動的變化：因為心理及食慾睡
眠上的變化，導致憂鬱的青少年沒有

活力、體力降低、容易疲倦、沒有精

神及注意力不能集中，在反應上會顯

得有些呆滯遲疑。

4.自律神經失調：如消化不良、便秘、腹
瀉、脹氣、胸悶、頭痛、全身不適。

綜合上述，青少年在憂鬱情緒的困擾

下，造成生理、心理上的障礙，日常生活的

表現也陷入不良的惡性循環中，與同儕朋友

間的互動，因反覆不定的情緒而影響關係的

維持，同學朋友便漸行漸遠，自己便陷入孤

獨黑暗的情境之中。

㈥、青少年「鬱卒」的預防與

輔導

「憂鬱症」與癌症及愛滋病被視為廿一

世紀三大疾病之一，醫學的角度來看憂鬱症

是可以治療、康復的，所以抱持正確的觀念

「早期發現、早期治療」，對於深陷憂鬱深

淵的青少年是有絕對的幫助的。因此，針對

青少年憂鬱傾向的預防與輔導上，提出以下

五個面向來面對青少年的鬱卒問題。

（一）建立正確「憂鬱症」的觀念

台中榮民總醫院精神科林志堅醫師（

2001）在《迷網？迷惘的e世代》一文中提
出一些常見學童憂鬱症的迷失，這些迷失都

延誤了學童憂鬱的輔導與治療，因此，建立

正確憂鬱症的觀念，提出適當、適切的解決

之道。

1.去除「憂鬱症」的疾病污名化
社會對憂鬱症貼上的標籤，往往對罹患

的青少年產生莫大的壓力，影響到青少年如

何重新看待自己，間接影響自我價值感與自

尊心。因此，面對常見的青少年情緒、行為

障礙及憂鬱症時，視為一種疾病來處理，降

低精神疾病污名化的主觀認定。

2.憂鬱症可能會演變為自殺、自殘的社
會問題

許多研究顯示「自殺」與「憂鬱症」是

劃上等號，台南市郭綜合醫院身心科姚成榮

醫師表示，70%嚐試自殺的青少年罹患憂鬱
症。亦有研究顯示自殺與憂鬱症有著極大的

相關性，自殺患者中有80%患有憂鬱症的現
象，因此，憂鬱傾向有著致命的危險性，當

孩子有憂鬱症上的困擾，常會導致自殺、自

傷的行為發生。

（二）建立青少年正確的自我概念及生活習慣
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1.從事正當的休閒或社團活動，舒解生
活壓力

青少年時期在身心發展上，面臨極大的

轉變。所以青少年朋友們應該以健康的心態

來看待，多從事有益身心健康的休閒與社團

活動，以舒解課業及生活上的壓力，減少憂

鬱情緒發生。

2.建立適當地自我觀念，訂定人生目標
「自我統整」上，常為青少年發展的危

機。因此，適度地瞭解自我，發覺自己的興

趣與能力，並訂定自我的人生目標勇往直

前，因為方向正確、目標明確，不會因為一

時的失敗或挫折，而產生無謂的壓力與負面

情緒，憂鬱的機率也大大降低。

3.培養面對失敗的容忍力
人生道路上，不可能一輩子都是平平順

順地，每個階段都有不同挑戰考驗著我們。

因此，培養面對失敗容忍力是必須學習的課

題，面對失敗與挫折時，能以正面的情緒來

接受考驗，找出適當地解決之道，憂鬱的傾

向也會減少。

（三）善用「親職教育」，協助孩子走出憂鬱

青少年憂鬱主要來自於人際關係低落及

課業繁重所產生的壓力，對周遭的人事物反

應敏感，對未來目標產生迷惘，此時，父母

應該學習如何與孩子相處，預防孩子憂鬱情

緒的發生。

1.利用「蚌殼理論」，給予青少年「耐
心與愛心」

蚌煮湯前是活的，吐沙吐得很乾淨，煮

出來的湯味道會更加甘甜。但要如何才能使

蚌自然「吐沙」呢？將蚌浸泡在適溫的水

中，加上適量的鹽，牠就會怡然自得地在水

中盡情吐沙。成長中的孩子，如同外殼堅硬

的蚌，老師和父母都必須要懂得以「耐心和

愛心」來提供孩子適溫的環境，加以開導，

讓他慢慢地「吐沙」傾吐內心的心事，而非

以強勢的作風敲打「蚌殼」，因孩子與蚌一

樣，一受到外來的攻擊與壓力時，便會緊緊

地封閉自己、防衛自己。

2.維持暢通無阻的「溝通管道」，了解
孩子內心的世界

父母對於子女的管教不應過於專制或權

威，最好可以聽聽子女的想法和意見。父母

應多花一些心思在孩子身上，關心孩子在學

校及日常生活中在做什麼？面對什麼人生的

課題？有適度的瞭解，才有應對的方法，聽

聽孩子的心聲，分享孩子內心的酸甜苦辣，

不要讓孩子一個人孤單地走在成長路上。

3.運用親子時間，扮演「傾聽者或垃圾
桶」的角色

孩子一生的成長，與父母相處的時間是

最多的，不要忽略和孩子相處建立關係的時

間，運用親子時間，一同討論作業、從事戶

外運動或聊聊天，適度地扮演「傾聽者或垃

圾桶」的角色，讓孩子宣洩內心中不如意的

事情，再適時地從旁協助與分析。

4.秉持著「活到老，學到老」的精神，
多吸收學童憂鬱的相關資訊

不要用舊思維來面對憂鬱症的孩子，效

果反而適得其反。因此，父母可以多參加學

校、社區所舉辦的各項親職活動，透過演

講、座談會、讀書會、班親會或教學參觀等

方式，增加對子女身心特質及憂鬱相關知識

的了解，學習增進親子間相處與管教的正確

方法。秉持著「活到老，學到老」的精神，

藉由閱讀、電視及網路等資訊，學習青少年

憂鬱傾向的基本常識與輔導方法，適時地點

亮孩子心中的一盞明燈。

（四）落實學校輔導工作，掌握憂鬱學童學

習及生活狀況

1.積極推動學校「心理衛生」教育工作
憂鬱防治工作屬於輔導工作的一級預

防，在國中小學體制中應積極推動學校心理

衛生教育工作，提昇教育工作者對憂鬱傾向

的學童之輔導與協助的知能。
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2.善用「測驗評量工具」，適時檢視學
生壓力與憂鬱症狀

利用適當的測驗評量工具來協助學生瞭

解自己，診斷學生的壓力、憂鬱症狀，一旦

發現學生出現異常現象時，可儘早疏導學生

壓力及憂鬱的情形，必要時可以轉介學生，

尋求醫療機構的專業治療。

3.啟發學生「多元智能」的發展，改善
智育取向的學習環境

青少年憂鬱傾向中，主要成因是來自於

學校課業上的壓力，面對現今升學主義高

漲；以升學取向的學習環境，孩子們所承受

的壓力很大。因此，教師們應秉持多元智能

發展的精神，利用教學活動及教材教法的多

元化，來提高學生的學習的興趣，安排多元

的社團及藝能活動，啟發學生多元的能力，

讓學生能瞭解自我的性向與能力，儘早規劃

未來的人生規劃，降低對未來發展之茫然所

帶來的壓力。

（五）運用「社會支持網絡」，破除憂鬱；

告別鬱卒

1.善用「大眾傳播媒體」，建立大眾對
憂鬱的正確認知

網路資訊爆發的年代，如一句諺語；「

秀才不出門，能知天下事」，大眾傳播媒體

對現代人的影響非常大，知識的傳遞都依賴

傳播媒體，所以傳播媒體扮演著載舟與覆舟

的角色。因此，大眾傳媒在處理情緒失控的

個案做報導時，應減少在語言文字上做過度

的渲染與臆測，以防帶來不良的示範作用，

播導時應著重在真實地訊息傳遞，及適當情

緒管理上的宣導工作上。

2.利用專業醫療院所，進行青少年憂鬱
傾向的諮商與輔導

青少年憂鬱症不是一時的情緒困擾，有

可能成為長期慢性化的精神疾病，帶給個人

和家庭相當大的痛苦，造成學校和社會沉重

的負擔。因此，輔導或轉介憂鬱傾向的孩

子，利用專業醫療院所，進行諮商與輔導，

配合藥物和心理治療，能帶領孩子造日脫離

內心黑暗的泥淖。

3.整合各方資源，關懷青少年學子
面對日益嚴重的青少年憂鬱問題，應當

整合社區、醫療院所與家庭、學校的資源，

形成一個支持的網絡，透過各項資源的結

合，提供青少年學子更多的關懷與協助，讓

學生可以得到一個適當解決憂鬱的生活環境。

㈦、結語－「點亮孩子心㆗的

㆒盞明燈」

「青春活力」、「熱情洋溢」、「希望

無窮」是青少年最適用的詞句，你我都曾渡

過這人生的黃金時光，高喊著「年輕真好」！

但是反觀現今孩子的肩膀上，賦予太多的壓

力與重擔，這「甜蜜的負荷」似乎壓得我們

的孩子喘不過氣，他們的生活似乎是不快樂

的，太多的煩惱讓他們的內心蒙上了許多的

陰影，且必須在黑暗的內心世界獨自摸索，

由於我們的漠視與疏忽，最後演變為令人不

勝唏噓的青少年自殺自殘的社會事件。當我

們戚嘆國家社會未來的棟樑殞落之際，更重

要的任務是應該來探討青少年學子所面臨到

的心理及生理問題，並尋求因應之道，適時

地點亮孩子心中的一盞明燈，讓孩子們能快

樂地成長茁壯，揮別「憂鬱」的黑暗世界。
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