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Let us think…

家屬非得決定要不要器捐?

器官捐贈對家屬才是最好/比較好的選擇?

因為有許多人正在等待延續生命,所以認真勸募是必要的?

身為團隊一員，向家屬徵詢意願前，我期待什麼?



若團隊的每一個人能平常心看待器官捐贈

若能做好生命末期安寧關懷與善終照護意願徵詢

器捐個案 就會自然而然出現

協助家屬做好臨終準備 決定器官捐贈才有意義!



捐贈人數成長有限，問題在哪裡??

107年器捐登錄中心器官捐贈概念意向調查

針對醫護人員(N=3042)

 曾執行器官勸募或捐贈作業：49%

 願意捐贈器官給有需要的人：79.3%

 已簽署器官捐贈同意書：25.3%

 願意協助推廣器官捐贈觀念：91.2%

 在病人不可逆時沒有主動徵詢器捐意願：73.5%

大多數的病患家屬當下沒有想到可以器官捐贈

沒有人告訴他們!



如果我們(社工)被賦予器官勸募的責任
那麼病房團隊的氛圍很重要

什麼時機我才會出現在病房

平時在處理一般個案，與團隊互動如何 OR

以團隊的視角，我是否感到被信任

在處理個案之外，我與團隊的互動如何

團隊是否瞭解器官捐贈的基本觀念

談到器捐意願徵詢，團隊的共識與流程是什麼

器官捐贈、安寧療護、各項治療選擇同等重要

選擇器官捐贈是家屬的權利，而不是勸募

個案處理告一段落後的持續檢討與回饋



如果對器捐意願徵詢/勸募覺得有壓力..

不妨從確認過往想法的角度與家屬討論



這些故事都在我們身邊上演…

醫師變病患「等到奇蹟」 獲新生致力推動器捐－民視新聞 - YouTube (720p).mp4


討論器官捐贈之前，你要知道的事



資料統計至2023/9/19



選擇器官捐贈者的家屬經歷了什麼？

親人病倒或發生意外

↓

急診急救

↓

開刀

↓

加護病房治療

↓

對治療抱持期待、希望

↓

確認無法救治、接受事實

↓

臨終方式的選擇

考慮器官捐贈（個人、家庭、社會）
↓

簽署同意書
↓

等候檢查結果
↓

腦死判定
↓

檢察官同意
↓

器官捐贈手術
↓

辦理出院手續
↓

喪葬事宜

楊梅分隊王黃冠鈞弟兄因公殉職追思影片-向警察天使致敬 - YouTube (720p).mp4


合格

腦死病患器官捐贈作業流程(捐贈器官與組織)

家屬同意 檢驗 手術摘取

遺體護理

協助辦理出院

通過

未通過

家屬主動提出

1.醫療團隊提出
器官捐贈意願選擇
2.健保卡器捐註記

一次腦判完成後
器官登錄及配對

如非病死，需經檢察官
同意，方可進行

追思大會

第一次
腦判

第二次
腦判

4小時

未通過

遺族關懷

器捐過程家屬會經歷什麼樣的情緒轉折與壓力??

新資料夾 (2)/1.ppt
新資料夾 (2)/5.ppt
新資料夾 (2)/6.ppt
新資料夾 (2)/3.ppt
新資料夾 (2)/3.ppt
新資料夾 (2)/2.ppt
新資料夾 (2)/2.ppt
新資料夾 (2)/4.ppt
新資料夾 (2)/4.ppt
讓愛新生.mp4


器官捐贈者家屬決策時面對的壓力(個人)

1. 病情的接受程度

2. 個人對於生死的想法

3. 罪惡感-身體形象的改

4. 擔心違背病人生前意願

5. 時間壓力

6. 器官捐贈的複雜性與不確定性



器官捐贈者家屬決策時面對的壓力(家庭)

1. 群體決策

2. 近親成員

3. 家庭內性別議題

4. 家人對器官捐贈的不了解



要讓孩子器官捐贈，不是我決定就好了嗎??

我也只是想圓孩子的心願而已啊!

你們忍心讓他再受一次
苦嗎?!

別人等器官，關我們
什麼事!



1.醫院相關團隊的態度：
醫護團隊是否正向看待器官捐贈？

是否能夠遵照家庭的步調去討論器官捐贈而不施加額外的壓力?

照顧過程是否溫柔對待病人與家屬?

是否不會因為照顧的複雜與辛苦而有任何怨言?

是否願意盡可能設法完成家人的小小期待?

2.檢警於司法程序的態度：
針對意外的個案，報警的過程員警是否能夠理解器官捐贈的流程、而

不會誤導家屬。 一般民眾對檢察官訊問都有莫名的擔心與焦慮，所

以當捐贈手術前，家屬依方面要面對等會兒就要送病人去手術室的心

情，一方面也擔心檢察官是否同意。→檢察官來院勘驗的過程是否態

度溫和從容很重要，若能願意額外對家屬表達感謝，家屬更會備感溫

暖。這有賴平時的互動與關係的建立。

器官捐贈者家屬決策時面對的壓力(組織)



1.社會觀點不一，擔心遭受責難

2.傳統對於死亡的看法

3.宗教信仰

基本上宗教都是勸人為善的，都不反對器官捐贈。但是每一個個人對信仰的
詮釋都有可能不同。基本上我們只能尊重家屬，因為這是他們根深蒂固的信
仰。

例如：阮師父甲我共厚，往生後不可以捐，因為安呢伊抹當投胎!

例如：阮師父舞共啊，往生後拿溝開刀厚，伊ㄟ感尬痛喔!!!

例如：阮師父舞共啊，往生後8點針抹凍叮噹喔!

器官捐贈者家屬決策時面對的壓力(社會價值觀)



你可以不認同，但不可以不瞭解器捐!
你可以不認同，但不可以質疑家屬的決定!



家屬對器官捐贈的疑慮與擔憂

不確定器官是不是適合捐贈？

腦死判定能否通過？

多次腦死判定對捐贈者及家屬的身心煎熬

害怕送摯愛的親人進手術房的那一刻 - 天人永別

不捨捐贈者因器捐而再次挨刀

不知道傷口有沒有被妥善縫合

不知道多久才會完成手術？準備聯絡喪葬事宜

擔心家中子女的情緒與照顧



家屬對器官捐贈的疑慮與擔憂

法律程序-遺體相驗、死亡證明書的開立

喪葬事宜

申請相關保險及社會福利

家庭的照顧、生活與工作的重整

擔心器官是否確實移植到需要的人身上

擔心器官是否有發揮功能

面對街訪鄰居的對器捐看法與態度



確認是否有器官捐贈健保卡註記

 他沒有告訴我有簽署器捐，除非有找出器捐卡或相關文件我才同意…

 這健保卡的註記是怎麼來的?

 該不會是醫院為了要我們捐，才弄的註記吧!

 器官捐贈同意書影像檔是可以調閱的!!

(病人健保卡+醫事人員卡)



器官捐贈意願徵詢

1.會談時機：確認家屬已能夠瞭解病情解釋，情緒狀況穩定

2.會談對象：主要決策家屬(亦可先向家中年輕成員徵詢)

3.會談地點：病床旁或協談室(避免受到打擾)

4.徵詢者：醫護人員或社工師

5.會談重點：

確認家屬對病情瞭解與接受的程度

對於後續治療的想法(是否簽署DNR、在什麼地點往生)

病人是否曾表示當生命末期時該怎麼辦?

病人是否有未完成的心願

讓家屬知道，器官捐贈也是選項之一

若家屬能依循病人及家屬的期待做出決定，生命圓滿，送上祝福



家庭會議

1.會談時機：家屬初步有器捐意願

2.會談對象：主要決策家屬及其他想了解器官捐贈的家屬

3.會談地點：協談室

4.醫療團隊：醫師、社工師、協調師

5.會談重點：

 由醫師再次解釋病情，釐清家屬疑慮

 由協調師/社工師向家屬說明器捐流程、醫院相關關懷服務、
提供情緒關懷、進行社會心理評估。
(情緒問題、經濟問題、福利諮詢…)



若家屬願考慮器官捐贈
-召開家庭會議

1. 詳細解釋器官捐贈流程及相關規定。

2. 允許家屬在簽署同意書後仍有拒絕的權利。

3. 瞭解有無須協助配合事項，如宗教、傳統風俗等。

4. 主動解釋我們可提供的協助，如宗教陪伴等。

5. 適當時機提及捐贈者傷口處理方式。

6. 彈性配合家屬時間，開放加護病房會客，給予陪伴機會。

7. 鼓勵家屬陪伴捐贈者走完最後一段路程。

8.不要遺忘家中年幼成員─適時參與，悲傷輔導。

9.無論能否完成捐贈，務必先對捐贈者與家屬表達感謝



家庭會議重點
會談重點 說明事項

可捐贈項目

同意書簽署 法律規定最近親屬得1人行之，最好兩個人簽署
但請逐一確認在場家屬意見與對流程的了解

1.器捐同意書2.眼角膜教學使用同意書3.

檢驗及檢查 評估器官功能、確認符合腦死判定條件

腦死判定 1.依據腦死判定準則執行，皆必須由兩位符合資格醫師執行
2.連續兩次成功才能判定腦死，兩次間隔四小時

3.腦死即是病人死亡時間

器官分配 全國配對，由受贈醫院團隊前來摘取器官

檢察官同意 若屬意外事件或死因不明，告知家屬需要檢察官同意的原因

開刀時間 完成腦判程序，在家屬道別後即可手術，可參考家屬想法，
但最後仍由醫療團隊權衡捐贈者狀況決定

遺體護理 比照外科的標準進行縫合，角膜會置放角膜片，協助更衣

其他協助事項 手尾錢?念佛機?播放宗教歌曲?

務必確認可行



器捐程序的推演

 時間的說明請保留彈性

 避免家屬期待落差太大

 抽血後檢驗報告出來，
能否啟動腦判要先告知家屬

 如果不能判，要讓家屬知道接下來的處
理計畫

簽署同
意書

抽血

檢驗

(數小時)

第一次

腦死判定

(1小時)

觀察

時間

(4小時)

第二次

腦死判定

(1小時)

檢察官
訊問

(1小時)

家屬

道別

捐贈

手術

(至少
約8小
時)

1.評估器官功能
2.確認符合腦死判定條件 1.法律規定

2.不成功要
重判

1.僅是來確認是否
可同意器捐，確認
要捐贈的器官跟死
因無涉

2.捐贈完還要聯繫
警方報驗，相驗完
才能開立死診

3.家屬一定要在場

1. 實際仍要視
器官捐贈狀
況而定

2. 說明遺體縫
合護理仔細，
故耗時

3. 預計完成前1
小時前會通
知家屬



器捐意願徵詢注意事項

讓重要家屬了解所有器官捐贈流程及細節

切忌緊迫盯人

排除阻礙

案家自決

生死兩相安

就算家屬不同意器捐亦應持續關懷協助



對捐贈者與家屬的協助與關懷



家屬的身心靈需求

1. 宗教信仰

2. 家屬探視

3. 協助安排家屬適當的休息空間與交通

4. 捐贈者更衣



傳統習俗/遺體護理
~盡可能協助完成，讓家屬安心



臨終陪伴



臨終陪伴



臨終陪伴



向捐贈者及家屬致意

器官捐贈是個不容易的決定，在這個過程中，我們應該充分讓

捐贈者及家屬感受到來自院方真誠的關懷與感恩之意。

 主治醫師代表向捐贈者家屬致意，感謝捐贈者及家屬無

私的大愛。

 捐贈者離開病房時，全體醫護同仁需於病房門口，向捐

贈者及家屬行禮。

 捐贈者完成捐贈手術後，負責遺體縫合之醫師、手術室

護理師、社工師需護送大體離開手術室，並行禮感恩捐

贈者之善行。



器官捐贈過程向病人及家屬致意

34



 5/7星期日晚上11點

所有醫護人員深深一鞠躬。

林尉熙先生，畢生職志於消防
工作，奉獻青春救人無數，直
到最後仍心繫民眾安危，令人
深深敬佩。尉熙的大愛，將使4
個家庭獲得重生，在此代表國
家感謝尉熙以及家人遺愛人間
的決定。

醫師變病患「等到奇蹟」 獲新生致力推動器捐－民視新聞 - YouTube (720p).mp4
醫師變病患「等到奇蹟」 獲新生致力推動器捐－民視新聞 - YouTube (720p).mp4
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1. 喪葬補助費用申請、醫療費用減免

2. 出席告別式，致贈花籃

3. 製作感謝牌

4. 每年邀請家屬參加追思大會

5. 製作遺愛人間紀念牌

6. 後續追蹤與關懷

7. 協助轉介與連結社會資源
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2023/9/1941

看到家屬的笑容 我們的努力才算成功！

並不需要很厲害，但要很真心 –感動 才有影響力

照顧他人 照顧自己

2.如何簽署器官同意書或表達器官捐贈意願.wmv


孩子，

這一刻，有美麗的花、有翠綠的樹

還有翱翔的鳥兒、鸚鵡及長頸鹿相伴

這是屬於你的美麗世界

這一刻

只是將你十年的精彩生命先寫下逗點，

你的人生永遠不會有句點

因為你那明亮雙眼，

已幫助兩個人重新看見世界

謝謝你

也謝謝最愛你的爸爸媽媽


