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摘  要 

有鑑國內針對中途失明者的深入研究仍嫌不足，且身障的照顧者多數以女性為主，故本

研究特別針對 3 名照顧中途失明配偶的女性為研究對象，透過半結構式的深度訪談進行資料

收集，旨在探討照顧中途失明者之女性配偶在面對不幸事件發生時所受的衝擊。研究結果呈

現：女性在擔任中途失明配偶的照顧者時，所受到的主要衝擊包括：不成文規範的制約、家

庭責任的承擔、矛盾的情緒感受、生活條件的匱乏、被囚禁的自由、來自「家」的傷害、無

形的社會壓力、勇氣的力量、以及感受愛與希望的交流等 10 項。因此，女性配偶在面臨存

在的荒謬逆境時，承擔的勇氣會帶領她們越過苦難的深淵，進而構築出完整的生命圖像。其

他更為詳細的資料與討論請參閱本文。 
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壹、研究動機與目的 

根據內政部統計處截至於 99 年 6 月底

的統計資料顯示，國內目前的視障人口為五

萬五千三百七十六人（內政部統計處，

2010a）。其中有些為先天失明的視障者，而

有些則是因為意外而造成後天致殘，即是所

謂的「後天失明者」（adventitious blind）。

「盲」對個人或家庭造成嚴重衝擊，尤其會

導致其原先擔任的角色面臨改變，以中途失

明的男性為例，他們由經濟來源者轉變為經

濟依賴者，使得配偶不得不承擔起家中經

濟，成為一位「家庭事務內外兼具」的照顧

者。 

當家庭有意外發生時，女性通常肩負起

主要照顧者的角色，臺灣地區的主要照顧者

第一順位是配偶（妻子），其次是媳婦，女

兒是居第三位（吳瓊滿，1999）。通常她們

只會默默承受這些照顧責任，並沒有機會求

助他人，此種長期照顧的重大責任壓得她們

喘不過氣來（邱啟潤、陳武宗，1997）。此

外，「盲」可被視為最嚴重的一種障礙（Carrol, 

1998），後天失明者不僅是眼睛，連同內心

也一併遭受了重挫，因此，照顧後天失明者

必須花費更多的心力，也將是一項嚴峻的考

驗。 

反觀國內，本研究僅發現 7 篇以後天失

明者為對象的相關論文（即李亦珍，2008；

李翠鵑，2004；柯明期，2004；陳秀雅，1991；

鄒婉玲，2003；藩苾莓，2007；蘇建銘，

2004），且多數研究內容旨在探討後天失明

者所經歷的適應歷程及影響的因素，但卻尚

未有以照顧中途失明配偶之女性為對象的

研究。然而在柯明期（2004）雖以後天失明

者為研究對象，但卻重要地指出，配偶的態

度及彼此的互動關係對已婚的中途失明者

影響最為明顯，故支持本研究探討女性在照

顧後天失明配偶時所受到的衝擊。 

貳、文獻整理 

回顧國內外相關的文獻，以下分別以

「視覺障礙者的現況與面臨之困境」、「視覺

障礙者的家庭概況」、「照顧者與女性」、以

及「照顧後天失明者之女性配偶的逆境」四

個部份加以呈現。 

一、視覺障礙者的現況與面臨之困境 

民國 98 年 01 月 23 日將「身心障礙保

護法」修正為「身心障礙者權益保障法」（內

政部身心障礙福利，2010），該法中第 5 條

所指稱之身心障礙者包含了「眼、耳及相關

構造與感官功能及疼痛」等部分之障礙。又

內政部所公告之身心障礙等級中有關視覺

障礙的定義為：「由於先天或後天原因，導

致視覺器官（眼球、視覺神經、視覺徑路、

大腦視覺中心）之構造或機能發生部分或全

部之障礙，經治療仍對外界事物無法（或甚

難）作視覺之辨識而言。」由此觀之，視覺

障礙者仍為中央衛生主管機關核定之身心

障礙者之一。 

一般來說，視障者所面臨的乃是各種嚴

重的「喪失」重疊合併著發生，每一種喪失

都是對明眼生活的痛苦告別。Carroll（1998）

針對後天失明者提出 7 項失明可能導致的

喪失包括：心理安全感的喪失、日常生活的



 困境裡的蒲公英──照顧中途失明者之女性配偶的衝擊 ˙3˙ 
 

 

基本能力的喪失、與人溝通能力的喪失、欣

賞能力的喪失、職業及經濟方面的喪失、人

格方面的喪失及其他。在國內李翠鵑（2004）

針對後天失明者所做的研究中發現，後天失

明者失去視覺後，轉而利用觸覺、聽覺、處

境空間、時間脈絡及在世界的存在等，進而

感知其存在的真實感。 

因此，視障者喪失了視覺的能力後，可

透過自我訓練或是專業訓練重建生活，皆慢

慢地發展出其他的覺知能力。如 Hull（2000）

提出在失去視力後，其能夠更有創意地探索

聽覺及觸覺。視覺的喪失，雖然能透過其他

的知覺，輔助生活，但要接受視覺的喪失，

卻也需要一段漫長的接受歷程。 

二、視覺障礙者的家庭概況 

「盲」的出現，帶給視障者家屬的傷

害，並不亞於對視障者本身，就家庭的能量

來看，整個關係的連結，通常只要一個小變

動，皆會引發出不同的改變。Moore（1984）

表示，當一個人視覺障礙，相同地會改變個

案及其家人的生活型態，有些時候，對家人

的影響更甚於當事者。從 Dumas 與

Sadowsky（1984）的研究發現，家人對成人

後天失明者的反應，出現了 8 項的變化，其

中不信任失明者獨處的狀況、對失明者增加

的依賴感到沈重的負擔及不知道如何幫助

失明者等，皆顯出視障者家屬在面對視障者

時的窘境及所面臨到的必要承擔。而家人的

照顧態度也直接形成視障者對未來生活是

否具有信心的直接因素。由於家人不了解成

年失明者的能力，認為失明後已失去獨立的

能力，需要他人照顧，因而導致家人過度的

保護、產生排斥感以及承擔太大的責任壓

力。 

Carroll（1998）認為提到視障者家人同

樣也因為「盲」的產生，而遭受到衝擊與喪

失，而喪失又因視障者在家中的角色及視障

者與他們的關係而有所不同。視障者及其家

人除了面對現實生活的經濟及生活層面的

問題外，更面臨到社會上普遍對殘疾人士存

有的刻板印象，視障者也是如此，無可否認

地，有時視障者家屬也有著和一般人一樣，

對「盲」有著不客觀的看法。Carroll 更表示，

這些看法會對視障者及他的家人造成心理

上的傷害，而社會大眾及視障者家屬不自覺

地因為害怕「盲」而投射出同情及排斥視障

者的行為，為了羞愧而極力想掩飾此行為，

反而造成視障者更大的焦慮。也因此，家人

的接受態度無疑對視障者而言，相當地重

要，陳秀雅（1991）表示家人的態度對成年

失明者之適應具有影響力，成年後失明者一

致認為家人的關懷與鼓勵是最重要的。柯明

期（2004）的研究中也顯示出後天失明者常

面臨著失學、失業的困境，此時家人對視障

者支持將影響視障者未來的發展，而對已婚

之後天失明者而言，則是來自於配偶的態度

及彼此互動關係上的影響最大。 

從以上的研究發現，家人的態度對後天

失明者而言，不論是正向或是負向的影響，

都是具有相當大的影響力。 

三、照顧者與女性 

Lagergren、Lundn、Orkan 和 Sanne

（1984）表示，照顧是一種活動，指對他人

提供支持及協助，以改善其生活狀況或促進

其發展。在我國的文化裡，男性通常為家中

的經濟來源者，當其失明後易成為經濟依賴
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者，原先擔任照顧的角色，成為被照顧的一

方，而照顧的責任常常落在女性配偶的身

上。「照顧」被稱作是一項愛的勞務，在傳

統文化的規範下，此概念普遍存在於許多人

的思維之中。依據「婦女生活狀況調查」（內

政部統計處，2010b），民國 95 年臺灣地區

之家庭中，對 12 歲到 64 歲需受照顧成員的

主要照顧者 54.7%為婦女。由此可看出，分

擔此照顧工作的人大部分是女性。而趙善如

（2001）實證研究中指出，女性的照顧者佔

的比例約有 70 至 80%左右。至於其他國外

研究資料同樣也指出，照顧者為女性的比率

居高，例如 Miller（1990）從老年配偶的照

顧研究中發現，太太擔任照顧者是先生擔任

照顧者的兩倍。綜觀國內、外之研究資料顯

示，女性承擔了大部分的照顧工作，而照顧

角色中的首要人選通常為女性配偶，其對正

式及非正式領域中有依賴性質的人們，提供

照顧，如兒童、老人、障礙者等。 

照顧工作有時候被視為是繁瑣、繁重且

低技術性的工作，但卻也是耗時、耗力的工

作。許多照顧工作的責任便被轉移至女性身

上，通常「女主內」便是一個讓女性成為照

顧者的理由，也因此女性常被賦予照顧的角

色及責任。多數女性在面臨此繁重的照顧工

作時，也無意識的內化外在環境所給予的照

顧頭銜。劉梅君（1997）表示，照顧長久以

來一直是成年女性生涯中最顯著的特性，從

養育子女、照料家人日常生活起居，服侍年

老親屬到晚年照顧配偶，這一連串的行動構

成成年女性最重要的實際生活內容。胡幼慧

（1992）提出，對外人而言，做母親的本來

就該照顧子女，當太太的本來就該照顧先

生，做媳婦的本來就該照顧公婆，許多婦女

內化了這樣的職責，也就認命了，「如果我

不做，誰來做呢？」、「如果我不關心，誰來

關心呢？」。這種認命式的利他主義（forced 

altruism）相當地普遍。多數照顧工作皆相

當的辛苦，必須勞心勞力，犧牲許多自我的

時間，邱啟潤與陳武宗（1997）則表示，這

些照顧者只會默默承受這些照顧責任，而沒

有對外求助，以致於這種長期性的照顧責

任，使得她們耗損大部分的精神，照顧工作

使得她們經常面臨到身心耗損的狀態。 

因此，女性承擔主要的照顧工作，明顯

呈現出「女性照顧化」的普遍現象，而在此

照顧現象中，女性的辛勞經常是被自身及他

人忽略。此種經常性付出而不求回報的偏頗

觀念，長久延續下來，形成了照顧者即女

性，女性等於照顧者的符號形象，深深根植

在社會大眾的腦海及行為中。 

四、照顧後天失明者之女性配偶的逆境 

許多研究資料指出，女性配偶在照顧過

程中，經常會面臨許多情緒上的感受，而這

些具有正向功能的感受，能幫助女性照顧者

穩定地完成照顧工作，而有的卻會造成耗竭

的負面功能。Dorfman、Holmes 和 Berlin

（1996）的研究發現，婚姻品質、先生感謝

並體諒太太，以及夫妻之間的感情等因素，

皆是影響太太在照顧過程中產生正面或負

面感受的重要原因。除了正面的影響之外，

通常女性照顧者在面對沈重的壓力時，其所

負擔的生理、心理及情緒等的負面影響更形

複雜。 

有關對負面影響的研究，本研究分別從

照顧者的負擔與壓力、情緒感受及經濟狀況
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等 3 個面向進行闡述。首先在照顧者的負擔

與壓力部份，一般可分成生理、心理及社會

之負荷。溫秀珠（1996）的研究發現，照顧

者的身體、心理及社會功能都承擔著相當大

的壓力及負荷。而徐亞瑛與張媚（1991）的

研究中也曾指出，身體的勞累比社會疏離及

心理壓力容易忍受。而在身體負荷方面，易

出現疲倦與睡眠問題；情緒負荷方面，則有

心情沈悶、沒有自己時間及擔心日後自己被

照顧的問題；社會負荷方面，則有外出旅

行、家庭活動計畫及休閒活動受到影響等。

由此觀之，照顧者所承受的壓力，所涉及的

將是全面性之議題。而在照顧者的情緒感受

上，情緒感受是照顧者最直接的反應，此反

應通常與受照顧者有直接的關係。Abel

（1991）指出於照顧關係中，照顧者經常面

對持續的掙扎或矛盾，例如；隨著感情依戀

所產生的失落感、維持受照顧者的尊嚴和行

使權威的掙扎，以及克服對照顧的抗拒和滿

足過度要求之衝突等。許多相處份際的掌

握，必須不斷地調整與改變，也因此導致照

顧者在照顧的歷程中，產生了許多的情緒。

劉芳助（1999）表示，女性照顧者通常經歷

了害怕、憂鬱、焦慮、憤怒、緊張、認命、

愧疚感及心力交瘁等情緒，主要來源是因病

患身體功能的改變、與家庭成員的關係不

佳、生活作息混亂及無法兼顧其他成員需要

等。而有些旁人的閒言閒語也會造成照顧者

情緒負擔，狀況嚴重的話，甚至會因壓力太

大，而有輕生的念頭。最後，在照顧者的經

濟狀況部份，受照顧者因所承受的疾病不相

同，往往所需的醫療花費亦不同，而這些費

用，往往易造成一個普通家庭的經濟負擔。

劉芳助（1999）表示，多數女性所從事照顧

工作是無酬的，整個家庭也遭遇相當大的財

務負擔，包括醫療費、交通費、治療費及復

健器材費等，而這些費用都很有可能耗盡一

個家庭的積蓄。 

不同於照顧其他障別，人們對於「盲」

的恐懼其實正是對於死亡的恐懼。「盲」所

造成的生理完整的喪失，如同自我喪失，而

自我喪失便是死亡。「盲」也由於這些喪失，

被歸於是最嚴重的一種障礙（ Carroll, 

1998）。通常來自於其他感官的訊息，總是

靠視覺來加以判定真實性，視覺一直是人們

感官中最重要的部分，也由於如此，「盲」

不自覺就被歸類於「死亡」。從以上的認識

可知，由於後天失明者受創傷的部分，不只

是在於眼睛，連同內心也一併遭受了重挫。

是故；後天失明者的照顧者，必須花費更多

的心力，來照顧他，這將會是一項嚴峻的考

驗，但若能就此走過沈重的照顧負擔，對照

顧者及被照顧者而言，都將是開創出另一段

深刻之情感交流的關係。 

綜觀以上的文整理，本研究以質性研究

深度訪談之方式，探討照顧後天失明者之女

性配偶在不幸事件文獻發生時所受到的衝

擊。 

參、研究方法 

一、研究取向 

本研究旨在瞭解女性在遇到丈夫失明

事件發生之後所受的衝擊。研究者在與研究

對象互動與接觸過程中，為能真正了解其隱

藏於事件背後的「生活世界」，進而確切地
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呈現女性配偶在照顧歷程中的狀態，故研究

者選擇質性研究之「深度訪談」的方法。質

性研究的訪談是一種有目的談話過程，研究

者透過談話過程，進一步瞭解受訪者對問題

及事件的認知、看法、感受與意見（潘淑滿，

2000）。研究者在蒐集各研究對象的實際經

驗與感受後，將所有的文本資料進行「詮

釋」，並在過程中與文本產生視域融合，開

展出文本背後之深層意義，以適切地詮釋女

性在照顧後天失明配偶的衝擊。 

二、研究資料分析 

（一）轉錄：研究者帶著開放及真誠的態

度，搭配主題大網向受訪者提問，將

錄音資料轉換成逐字稿形式，並且一

併把研究對象所呈現之沉默、語助

詞、停頓及肢體語言……等部分詳實

記載，以做成一份完整的紀錄。 

（二）編碼登錄：研究者在閱讀逐字稿時，

連同閱讀時的所思、所感額外加以紀

錄，希望能發掘出事件間的發展脈

絡，找到核心意義。最後，依據主題

將重要訊息標記，並進行編碼架構。 

（三）歸類與詮釋：研究者不斷地閱讀編碼

架構與本文，多次檢視及思考，尋找

意義的本質，並遵循「整體－部分」

之間返覆來回的原則，深入研究者的

生活世界。逐漸得出主要議題，並進

行詮釋分析，形成結論。 

三、研究之研究品質 

為說明及提高本質性研究之研究品

質，以下即分 4 點來加以說明：（1）首先，

由於研究者曾在視障協會擔任社工員，故對

視障者和其照顧者有深度及長期的接觸；

（2）本研究中選取的 3 位受訪談者，是透

過熟悉友人的推薦，故應會降低彼此的陌生

感與隔閡，且增加對研究者的開放程度；（3）

進入訪談階段前及訪談過程中，研究者參與

多項受訪談者的活動及聚會，以加強彼此的

信任感及和熟悉度；最後，（4）在整個研究

過程中，研究者不斷地進行反思與提問，以

對本文做出最適當的理解與詮釋。 

四、研究參與者 

本研究採用立意抽樣法（purposeful 

sampling）來選取研究參與者，即是不依隨

機原則抽樣，而是由母群體中按照人為意志

選取部份具有典型代表性的樣本，故其結果

亦只能用以表示某部份具有典型代表的樣

本。為了對研究主題有一個初步概念的理

解，在進行正式訪談前，研究者經友人介紹

先對 6 位後天明者的女性配偶（訪談對象也

包括視障者）進行預試訪談，以幫助研究者

對研究問題及研究方法的釐清與調整。最後

基於訪談參與者取得不易、典型代表性程度

及對研究者之開放程度…等研究考量，且經

專家諮詢後選取 3 位照顧後天失明配偶的

女性為研究對象，且分別化名為恩愛、恩平

與恩慧（請見表一），為了使本研究能更加

貼近呈現後天失明者女性配偶照顧過程所

遇到失明事件之衝擊，研究者認為須加入後

天失明者的背景資料，作為此研究的基礎，

故此，後天失明者也一併做為此次研究的參

與者（請見表二）。
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表 1 研究對象基本資料表 

稱呼 

類型 
恩愛（A） 恩平（B） 恩慧（C） 

年齡 53 50 43 
教育程度 高中 國小 國中 
職業狀況 家庭主婦 家庭代工 家庭主婦 
居住地區 北部 中部 南部 
子女數 二男一女 一女二男 一男一女 
結婚年數 三十年 三十二年 二十多年 
宗教信仰 佛教 民間信仰 佛教 
結識方式 自由戀愛結婚 由他人介紹相識結婚 自由戀愛結婚 

表 2 研究參與者之中途失明配偶基本資料表 

稱呼

類型 恩愛夫 恩平夫 恩慧夫 

年齡 58 53 47 

失明原因 視網膜色素病變 視網膜色素病變導致視

神經萎縮 視網膜色素病變 

失明程度 重度（全盲） 重度（全盲） 重度（全盲） 
教育程度 高中 國小 高中 

職業與經濟狀況
街頭藝人表演（經濟獨

立） 按摩業（經濟獨立） 按摩業（經濟獨立） 

居住地區 北部 中部 南部 
失明年數 二十幾年 十年左右 十四年左右 
宗教信仰 佛教 民間信仰 佛教 
 

肆、結果與討論 

以下即依序針對恩愛、恩平與恩慧（以

上均為化名）的深度訪談結果來加以呈現及

介紹： 

一、恩愛的生活世界 

恩愛就跟一般人一樣，享受著談戀愛美

好過程，一直到進入婚姻中。恩愛婚前就已

經知道先生近視了一千多度，但當時，完全

沒有想到先生會面臨到失明的問題，以為婚

後仍可以依賴著先生，與他一起分享生活中

大大小小的事件。直至婚後一年多左右，先

生的視力開始退化，喪失視力的程度，達到

無法繼續工作的狀態，此後恩愛才開始接

受，先生可能會慢慢看不見的事實，但在接

受並體會與視障者相處的困境時，才真正嚐

到其生命中所謂的「苦」是何種地滋味。 
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（一）幻化的世界 

1.難以接受的事實 

從「天堂墜入凡間的生活」，會是一種

什麼樣貌的生活，是難過、悲傷、無所謂，

還是只要活著就會有希望。恩愛難以想像近

視為何會走向失明，且是無可復原的地步，

「他眼睛很嚴重，那時就知道他近視一千多

度，可是他還可以走啊，還可以騎腳踏車載

我，不曉得他那麼快就看不到（A-1-2）」。

一連串的為什麼，所得的答案，並未為恩愛

受困的心解套，所有痛苦的感受，全部湧向

她，先生失明的時候，也是她過得最苦的時

候，「他三十歲就完全沒看到，那時候很苦，

我的感覺，覺得怎麼會這樣（A-1-4）」。難

以釋懷的情緒干擾，讓恩愛猶如風雨中受困

的小鳥，不知該如何飛翔，該飛往何處。腦

袋不停的運轉，沒有一個想法或念頭能平息

其內心的焦慮及難過，該怎麼辦才好呢？恩

愛不停的問自己。 

2. 希望與失望之間的擺盪 

難道就要這樣受困愁城嗎？就要放棄

嗎？當先生連戴上眼鏡都再也無法看清眼

前事物時，最立即的辦法就是尋找專業的協

助，「以為是嚴重的近視，所以朝近視去醫，

結果不曉得怎麼，弄一弄，覺得也沒什麼效

（A-1-1）」。為了讓先生能尋回視力，恩愛

不斷地尋找名醫的協助，希望能挽回一些視

力，每次看醫生，就是找大家介紹的名醫，

因為名醫同時也代表著希望，為他們帶來復

明的希望，「帶他去某某眼科檢查，就說不

行了，那時候羅東很有名的（指醫生），也

跑到那邊做檢查（A-1-3）」。不斷求醫的過

程，到處奔波的日子，並未他們帶來希望，

希望之神終是沒有眷顧到這對夫妻。失去復

明的希望，仍要面對未來的日子，該怎麼做

才能找到生活的希望呢，「那時候快沒看到

的時候，他就去學命相（A-1-5）」。先生的

積極學習，也讓恩愛想到自己的狀態，「我

也要靠我自己去謀生活，我也很認真學洋

裁，為我往後的日子打算（A-3-27）」。少了

復明的希望，一開始恩愛並沒有因此退縮，

反而更加確定該如何面對未來的生活，逐漸

構築出對未來的希望。 

（二）黑暗世界的襲擊 

1.傳統規範的綑綁 

在照顧的過程中，恩愛必須獨立的完成

各項工作，包括處理家務、照顧孩子等，這

些都是她一個人的工作，雖然先生也會幫

忙，但畢竟有限。在這段漫漫長路的照顧歷

程中，恩愛也曾想過要出走，放下一切，不

想再受苦了，「想說怎麼會這麼ㄙㄨㄟ，遇

到這樣，乾脆我一走了之好了，怎麼會遇到

這個事（A-1-18）」。真的能放下一切出走

嗎？恩愛不停的想，要離開或是留下來，恩

愛無法做決定，家人一直是恩愛的心裡支

柱，而爸媽更是恩愛所敬重的人，當恩愛向

爸媽訴說自己的困境時，爸媽總不斷地鼓勵

恩愛要認命，「爸媽就鼓勵我，你既然嫁了，

就要嫁雞隨雞，嫁狗隨狗，你嫁到你就要認

命，好好的走下去（A-1-19）」。爸媽對恩愛

作為人婦的期待，即是遵守命定的規則，雖

然命運如此的辛苦，但這就是命，只能接

受，無須反抗，「我媽媽經常講，你嫁尪嫁

到這樣，你就認命，你嫁了你就不能後悔

（A-2-45）」。如此命定的責任，在華人社會

文化裡，相當的普遍，似乎成了一項不成文
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的規定，如果有所異議或出現異於常規的行

為，馬上就會遭受他人的指責，外界一直以

來皆以嚴苛的標準，對待處於弱勢的人，而

這些弱勢的人，也將不成文的規則內化為自

身表現於外的準則，「因為先生都失明了，

你再放棄的話，怕社會的輿論說：『咦…這

個某怎麼這樣，看他這樣就跑了。』也怕啦

（A-2-13）」。在現實的生活裡，除了自己的

存在外，似乎也必須活在他人的眼光之中，

縱使這樣的眼光，綑綁了自由，但為了保護

自己不受批評，隱藏自己成為恩愛面對外界

的方式。 

2.家庭責任的承擔 

恩愛一直以來，都是一位為別人著想的

好太太、好媽媽，鮮少聽她提及自己的想

望，總是不斷地在為家人付出，朋友看到恩

愛的辛苦，都盡量的協助恩愛，但也有人看

到她過著受苦的生活時，偶爾也會與恩愛談

到離開的話題，但隨著照顧日子的演進，恩

愛總是回絕了朋友的提議，她認為照顧先生

就是她這輩子的責任，「我朋友這樣跟我

說，我就說我怎麼走啊，我走了他怎麼辦？

我嫁了他，是我的責任，就像是我的責任

（A-2-2）」。照顧不再只是單純的照顧工

作，對恩愛而言，更是一項自身應完成的責

任，一項自己對生命所做的交待及承諾，「想

到我的孩子怎麼辦？我離開了，他眼睛沒看

到怎麼辦（A-3-19）」。與其說是恩愛的責任

感，讓她留下來。倒不如說是恩愛為自己的

選擇負起責任，所以留下來。 

3.現實生活的無助與無奈 

恩愛的先生為了讓自己有一技之長，能

夠賺錢養家，毅然決然到臺北上課，完成學

業後，開始在台中工作，每次都是自己一個

人轉搭兩班公車上班，先生如此辛苦的工

作，來回穿梭於車陣之間，完全未考慮自身

的安全，只為了讓恩愛及孩子有穩定地生

活，「學校介紹他到台中潭子加工區上班，

從我們豐原到台中潭子加工區很遠，而且很

辛苦，很危險，我先生每天拿著拐杖去上

班，每天轉兩班公車（A-1-10）」。艱困的生

活考驗著恩愛夫妻倆的意志力，沒有厚實的

支援，一切只能靠自己的狀態下，不管生活

多辛苦，也要咬牙撐下去，只是常常無奈及

心酸湧上心頭，只能苦往肚裡吞。事情往往

一件跟著一件來，讓恩愛夫妻倆絲毫沒有喘

息的機會，大兒子生病未痊癒，女兒這時也

出生了，恩愛為了照顧兩個孩子，忙的焦頭

爛額，常常有力不從心的感受，先生也都能

了解恩愛的心情，但他畢竟和常人不同，能

提供的幫助有限，只能盡量的協助減輕恩愛

的負荷，「那時候大兒子生一場嚴重的病，

在醫院住了十天，那時候我女兒也出生，我

先生在上班，我想哭都沒有眼淚，我先生很

辛苦，他下班的時候，我們沒得吃，他就從

公司提飯給我吃，吃一吃他自己再回去

（A-2-2）」。恩愛能感受到先生的用心，也

很不捨，但現實生活的窘困，使她不得不面

對這樣無奈的情境。 

4.情緒感受—自卑感、羞恥感 

許多人往往把殘缺，視為是一種「惡」

的象徵，一定是上輩子做了壞事，這輩子才

會受到如此的懲罰，當事情臨現於自身時，

很多人的反應也是接受了這種「惡」的說

法，而產生不願與外界接觸或逃離自己熟悉

環境等現象，「我先生的學生很多，在那邊
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好丟臉喔，離開台東好了，學生那麼多在那

邊不好意思，老師變成這樣（A-1-20）」。恩

愛雖然很愛她的先生，但卻難以接受先生失

明的外在形象，內心不斷地受到糾結，無法

釋懷先生殘缺的身體圖像，「這樣好像是好

丟臉的一件事，嫁了我先生變成這樣，讓人

家看到，覺得我好像好丟臉，那時候死愛面

子（A-1-21）」。恩愛的擔心受怕，使其在人

際上卻步了，無法敞開心胸與外界互動，或

許有一天，等恩愛更加的勇敢時，困擾她的

自卑情結，就會自動解開。 

就算是為了賺錢生活，而從事街頭藝人

的表演，仍讓恩愛覺得好像是向人乞討的感

覺，「街頭藝人」是一種不名譽的工作，此

觀念深植於恩愛夫妻倆的心中，「那時候剛

做街頭藝人，我心裡想，我幹嘛淪落做街頭

藝人，在我們那個年代，好像是乞丐在跟人

家乞討，我一直有這個障礙，放不開

（A-4-21）」。恩愛始終無法放下對街頭藝人

的刻板印象，「我先生的證照很早就有了，

我們都覺得做街頭藝人很丟臉，剛開始做，

也不敢做，帶他來，把東西弄好之後，我就

趕快逃掉（A-1-22）」。自己的敵人最終還是

自己，恩愛無法放下自己的成見，以及社會

大眾的眼光，而讓自己陷於進退兩難的境

界。 

5.社會壓力的壓迫 

社會上多數的群眾，對於弱勢族群的注

視，還是處於未開化的階段，身障者的努

力，有時很難被認同，有的人在未深入了解

時，卻是口出惡言，重挫了這些弱勢者的

心，「有一次，我跟二胡媽媽（指另一位街

頭藝人的媽媽）坐在那一邊。有個媽媽帶個

小孩，小孩就問：『那個人在那邊做什麼

啊？』那個媽媽也不好好解釋，就說：『啊

你不知道哦，那就是大本乞丐在乞討。』就

是說不用本錢的乞丐，在那邊乞討，二胡的

媽媽聽了好傷心哦！所以現在社會還有這

種人，就會造成我們有一種心裡面的障礙

（A-4-22）」。恩愛面對他人對街頭藝人的誤

解，已不知該如何回應，有時，只能將這些

難堪的場面及言語放在心裡。人們因不了解

而會產生錯誤的判斷，甚至是誤解，如果社

會大眾能多同理這些弱勢族群，多給些正向

的回饋，將是協助他們更加自立於此環境

中，勇敢的活向未來。 

（三）黑暗世界的出口 

當失明的事實已是必然的結果，再多的

抱怨及責罵老天的不公平，都已經是挽回不

了已注定的事實，「那時候其實大家的心都

很難過啦！ㄣ…因為我先生這樣…大家心

裡都…（停頓了約 3 秒），我也很難過

（A-1-6）」。科學協助我們尋求生理疾病的

原因，但卻也有它的極限，當科學也無法解

決的問題時，人們通常都傾向於回歸天命的

安排，即一般指稱為命運的安排，恩愛也不

例外，「他只是怨天怨地，我怎麼會這樣，

什麼原因造成我這樣。他這樣說的時候，我

就說沒辦法，命運啊，命運走到這個時候，

沒辦法，就只好接受啊（A-3-22）」。命運雖

是消極的解答，但有個解釋的理由，至少能

痛快接受無常的捉弄，以調整好心態，好好

面對未來的日子。 

（四）結語 

女性往往被賦予照顧的角色，恩愛在其

照顧先生的歷程中，承受著許多常人無法想
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像的壓力，從一開始無法接受先生失明的事

實，歷經不斷地求醫過程，留下或離開的抉

擇，到最後決定與先生攜手相伴，共同克服

困難，每個階段都考驗著恩愛的意志力，衝

擊著恩愛過去的生活經驗。面對荒謬的存在

處境，有時實在難以理解，人活著到底是為

了什麼？恩愛因先生的失明事件，迫使其展

現照顧的能力及責任，綜觀此事件帶給恩愛

的衝擊可從幾個面向來探究；傳統規範的綑

綁、責任的承擔、現實生活的無助與無奈、

情緒感受以及社會壓力的壓迫。其唯一給自

己受苦命運開端的解釋，只有一個，即這些

都是「天命的安排」，此概念是沒有科學根

據的答案，但卻讓恩愛承擔起照顧的重責大

任以及面對未來不穩定生活。 

二、恩平的生活世界 

恩平透過他人的介紹，開啟了與先生之

間的緣份，婚後育有一女二子，倆夫妻一同

工作，彼此照應，共同為生活奮鬥，日子在

平穩中度過了 20 個年頭。直至有天先生感

到眼睛不舒服後，生活開始產生了變化，為

了醫治眼疾，夫妻倆跑遍了各大醫院，但眼

睛的狀況依舊沒有改變，視力隨著時間一天

天的退化，直至完全看不見，整個過程歷時

了 5 年。先生失明後，完全沈浸在他自己的

世界裡，每天重覆說著：「吃飽等死」的洩

氣話。只能靠恩平一人支撐，全家的生活開

銷、孩子的教養問題等。恩平的照顧工作隨

著先生的失明，才真正揭開序幕。 

（一）斑駁的彩色世界 

1.尋找希望的歷程 

事件未發生前，每天認真的生活、賺

錢，希望能讓家裡的每個人都過好日子，恩

平的先生從來沒有想過自己所罹患的眼

疾，最後是改變他一生的重大推手，在視力

一點一滴的消逝時，恩平先生承受著比死亡

更大的煎熬，每天醒來的恐懼，一天一天地

接近全盲的時候，如此的無力及恐慌遍佈其

全身的知覺細胞，「早上起來，眼睛比較不

舒服，就去找眼科檢查，一直檢查，就漸漸

看不到，差不多 5 年，就變成全盲了

（B-1-1）」。為了不背上障礙的標籤，他開

始尋求各種治癒眼疾的方法，從正統醫學到

坊間的民俗療法，只要人家說有效，夫妻倆

一定前往求助，希望能恢復視力，那怕只有

微弱的視力都可以，「他都是找教授級的，

去大醫院找醫學教授。都有去大間醫院找醫

學教授啊，還是沒有辦法（B-1-2）」。正統

醫學無法治療的，改走民俗療法，只企求能

有復明的可能，「啊……那個（指求神問卜）

沒有用，也曾跟人家四處去問過啊，他要去

就是要載他去。他自己聽一聽，覺得沒有

效，他自己就甘願了。（B-5-16）」。求醫過

程，夫妻倆的心情猶如洗三溫暖一般，從希

望到失望，一次又一次的感到挫折與絕望。

失明帶給他的是與現實世界的隔離，從看不

見的那一刻起，他變成的一個需要被照顧的

人，同時，也是一個失去照顧能力的弱者。 

2.跨不出的心裡障礙 

對先生而言，失明代表著，他不只失去

「看」的能力，也象徵著日常生活功能的喪

失，進入「社會性死亡」（social death）的

階段。對於自身的失能狀態，他無法接受，

更加地難以適應如此破裂的身體圖像，每天

就是不斷地自我貶抑，過著自我封閉的日

子，「剛好有看見到要接近沒有看見，在家



˙12˙                              復健諮商 

 

裡又沒有辦法出去，確實很痛苦。我不曾出

去，譬如，就一樓來說，要到後門，只要跨

一個矮門檻就到後面，我不曾走到後面過。

就人鬱卒、心情很差（B-1-8）」。由於無法

接受自己的模樣，逐漸形成了自卑情結，不

敢與現實環境接觸，不斷地退縮及逃避，恩

平的先生認為，這就是最好的自我保護機

制，不出去就不會丟臉，就不會被指指點

點，「像現在我的孩子和別人談親事，叫我

去，我實在是很苦，我覺得很痛苦很丟臉，

想說我怎麼沒有看見，實在很不好意思，自

己心裡有一種不舒服的感覺（B-1-28）」。無

法跨越的藩籬，不僅延遲了恩平先生重新學

習的機會，連帶著家人也跟著一起承受這個

無常的打擊及考驗。 

（二）失去色彩的世界 

1.能力有限的教養及照顧 

為人父母總希望孩子可以好好唸書，並

考取好學校，以保障未來的生活。恩平同樣

也希望自己的孩子能夠出人頭地，所以就算

是生活再怎麼辛苦，工作時數再怎麼長，她

仍舊堅持，要給孩子良好的教育環境，但孩

子無法體諒母親的心情，「老大把要補習的

錢，全部都拿去給我打電動玩具。我做到沒

日沒夜的，硬拚讓他讀精誠（指私立學校），

三萬多（B-4-7）」。沈重的生活壓力，迫使

恩平無法好好的與孩子們相處，也沒有辦法

好好停下來思考，孩子們的需要，溝通彼此

的想法。身體的疲累及心理的負荷，讓她無

法容忍孩子的錯誤，只要無法達到她的要

求，最常見到的教養方式，就是打罵跟處

罰，「老大（指大兒子），我不時在追人，他

頭腦比較好，搞怪的話，我就打。後來我發

現打也是沒有用，我就不打了，用處罰的，

罰半蹲（B-5-53）」。有限的時間、有限的體

力，卻必須面對無盡的生活事務以及不斷在

成長、變動的孩子，恩平的身心狀態，常常

走到了極限，不知該如何面對下一秒鐘，而

孩子也成為其情緒發洩的對象之一，「我如

果在抓狂發脾氣，大家都躲起來，沒人敢

惹，過了，如果是我的錯，我也要跟他們說

對不起（B-5-51）」。生氣讓恩平暫時失去了

理智，但她也是不斷地在反省，當是自己的

錯時，她也會勇於跟孩子道歉，請求孩子的

原諒。 

2.受限的生活空間 

先生遭受失明的打擊後，對恩平來說也

是一件重大的失落，但她不曾在先生的面前

說過難聽的話，總是想盡各種方法，希望能

協助先生重新站出來，建構自我的形象，她

的生活，變成了以先生為主的生活模式，「他

突然看不到，他也是很難過，我也知道他自

己也很煩啊，我也不曾說過什麼，他說什麼

就什麼（B-5-14）」。 夫妻相處總會有摩擦

的時候，遇到意見不同，產生爭吵時，恩平

總是先退一步，替先生的處境著想，讓彼此

的生活可以順利走下去，「我也會跟他吵

啦，但是吵一吵之後就想說他看不到，就想

說算了，不要理他就好了，日子還是得過

（B-5-28）」。恩平的先生因為沒有像其他視

障者一樣，學習定向行動訓練，故無法自己

外出行走，所以任何行動都必須依賴恩平的

引導，恩平就是先生的行動白手杖，「現在

出去也沒有辦法，他的耳朵也比較差，他不

敢出去，他沒有自己出去過，一定要帶他

（B-1-19）」。漸漸地，恩平的生活也愈來愈
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受到限制，凡事必須以先生為中心，自己的

生活行動，也受到了影響。 

3.家庭責任的承擔 

剛失明時，先生失去所有的自信心，導

致其以自我放棄的態度生活，而將整個照顧

家庭的責任，轉移到恩平的身上，恩平硬是

撐起整個家的照顧責任，成為接替先生責任

的角色，「孩子在讀書，他又突然看不見，

整個責任又都是我們的，就只有想說賺錢最

重要這樣子而已（B-3-3）」。先生若發生意

外，女性因配偶的關係，必須轉換角色，承

擔一切的家庭責任，在中國傳統社會裡，是

相當常見的狀況，而所謂「嫁雞隨雞，嫁狗

隨狗」的觀念，讓女性配偶也認命的接受了

這一切的責任負擔，「孩子正在念書，很辛

苦，我們要做呀，要做才能生活，累也沒有

辦法（B-1-5）」。辛勤的工作，不管身心的

負擔有多重，不管是否能夠撐得下去，為了

維持家人的生活開銷，所以一切，恩平全都

扛了下來，因為她選擇承擔這個責任。 

4.情緒感受—忍耐、自殺 

先生失明後，公婆的對待方式也跟著不

同，恩平要面對先生因失明後不穩定的情

緒、子女的教養責任以及公婆的無理對待，

每一項的面對，對恩平來說都是一種沈重的

壓力，不管恩平是否接受，無可選擇的恩

平，認為透過忍耐的生活方式，才能生存下

去，「剛開始沒有看見，一定心情很不好，

不可能像我們這樣，就要有辦法可以忍受，

要 想 開 一 點 ， 我 想 一 想 要 想 開 一 點

（B-1-41）」。忍耐成了恩平面對不公平生活

的方式，置身於無法改變的家庭動力之間，

忍耐雖然不是解決問題最好的方法，但卻是

可以換取生活上的安靜，「趕我們出去又怕

被人家笑，村莊的人會笑她（指婆婆），怕

人家笑，又不給我們住，我也是忍耐，管他

的，不然要怎麼辦（B-1-47）」。 

家人一再的相逼，讓恩平對生活感到絕

望，也曾經出現多次的自殺念頭，她認為只

有一「死」，才是苦痛生命的唯一解脫之道，

「我被「老伙仔」（台語，指公婆）逼得受

不了。上次去阿里山，本想直接開車開進山

谷裡，看不到就算了，我不止一次，也曾經

想過好幾次了，想說死一死，沒有看到就算

了（B-5-28）」。就宿命的觀點來看，或許是

恩平的塵緣未了，也或著是先生、孩子對其

的牽絆太深，以致於拉住了恩平想要輕生的

念頭，幫助她離開死神的召喚。 

5.家人的壓力 

遇到先生喪失視力後，一連串的打擊及

辛勞，也讓恩平猶如是站在生命旅途的十字

路口，面臨了離開或留下的抉擇，「要嘛就

是心肝狠一點，要嘛就是認命（台語）。狠

一點，叫我們說丟下他們走掉，我做不下

去，就得認命，再怎麼辛苦也是要忍耐

（B-1-42）」。外界的聲音，並沒有讓恩平因

此放下她的角色，恩平選擇繼續完成未竟的

責任，她實在不忍心，看到除了她之外，缺

乏親情資源的先生獨自生活，「他剛開始嘸

看（台語），動不動就很兇，也是忍呀，我

狠不下去，想說我出門那三個孩子就很痛

苦，我「老伙仔」（台語，指公婆）沒有在

管他們父子死活啦（B-4-37）」。由於先生是

養子的身份，得不到公婆的真心相待及照

顧，在先生失明時，婆家的親人沒有一個伸

出援手，甚至不斷地欺壓他們。 
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在照顧先生的歷程中，婆家的野蠻行

徑，增加了恩平心理及生活上的負擔，為了

不造成先生心理上的壓力，她將所受到的苦

楚，全部都往自己的肚裡吞，委曲求全的過

日子，企求能得到生活上的平靜，但生活中

總是不斷的有波折，「像他看不見，自己悶

在心裡。我看得見，要煩惱他還有小孩，而

他的父母、大姊，我來不及給錢就要回來打

（B-1-42）」。傳統女性吃苦耐勞的圖像，充

分展現在恩平的身上，為了家人，奉獻自己

的生命。 

（三）重新上妝的世界  

傅佩榮（1994）指出，輪迴提供了一種

可能性，使人可以一世又一世地淨化自己，

暫時化解人心對於生命意義的迷惘。因果輪

迴的觀念，於傳統社會文化中，經常被提及

並且深信，此觀念在某些人的想法中，是沒

有科學根據的迷信，但在有些時候，它反而

能讓人產生繼續活下去的勇氣及力量，並且

重新定位自己的存在處境，「我也有過好幾

次想死，死了沒看到就沒事了，但…有時候

就…像以前的人說的，欠人家的如果沒有還

完，下輩子還要還（B-5-28）」。恩平接受「前

世造業，今生受報」的想法，讓她的心靈可

以更加安於現世的苦難與不安，而獲得心裡

上的穩定，「有時候我也會說，啊…，不知

是不是前世做了太多壞事還是什麼…

（B-4-37）」。輪迴提供了一種解釋，而此種

解釋對深受傳統文化洗禮的女性配偶來

說，是合理化其處於荒謬世界的一項完美的

說詞。 

（四）結語 

先生失明的事件，打破了恩平構築十幾

年的穩定生活，失明的衝擊不只是先生個人

的事，連帶的影響了整個家庭，恩平負起照

顧先生、照顧孩子、照顧公婆的責任。就失

明事件開始，沒有任何異議，照顧的工作就

是恩平的責任。就婆家的觀點；因恩平先生

是養子的關係，對他們來說等於就是外人，

所以理應由其配偶照顧。就娘家的觀點；「嫁

雞隨雞，嫁狗隨狗」，既然嫁了，就應負起

照顧之責任。就恩平的觀點；先生失明了，

孩子還在唸書，她只有二條路，不是離開就

是留下來，既然選擇留下來，就要承擔起所

有的責任。所有恩平的資源，一致認為照顧

工作就該是女性配偶的責任，這似乎是一項

早已定論的事實，而女性配偶常也就認命的

概括承受這項「傳承」。 

恩平在遭遇到先生失明事件後，所承受

的衝擊包括了；能力有限的教養及照顧、受

限的生活空間、責任的承擔、家人的壓力、

情緒感受等。在這些衝擊的考驗之後，恩平

總能以一開闊的心胸，面對未來，並且更加

懂得珍惜生命，同時也能感同身受別人的苦

痛，並提供協助，恩平認真的付出，無疑是

充分的展現了自己存在的意義。 

三、恩慧的生活世界 

18 歲的恩慧在火車上與先生邂逅，就

此恩慧的生命便與先生的連結在一起，兩人

的緣份套句恩慧說過的話：「就是一個緣

啦」。由於恩慧年紀尚小，家人並不接受這

段感情，尤其是外婆，更是強烈的反對，雖

然如此，最後恩慧基於種種因素的考量後，

仍決定與先生結婚。然而婚前就有著視力問

題的先生，卻一直沒有跟恩慧說明，一直到

婚後，恩慧才知道先生的眼睛狀況，恩慧回
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想當時的狀況說道：「有點受騙的感覺，我

到現在都還有受騙的感覺」。已經結婚的恩

慧，無法做出傷害先生的決定，便概括承受

一切的無奈，雖然難過，也覺得荒謬，但自

己選擇嫁給先生，最後也只能認命接受命運

的安排。 

（一）崩裂的世界 

1.從否認到接受 

恩慧一開始並不知道先生眼睛的問

題，一直到先生的眼疾開始惡化後，恩慧才

發現事實的真象，原來婆家因私心，擔心她

會悔婚，所以都沒有說明先生的眼睛問題。

恩慧面對這場一開始即帶著謊言的婚姻，不

甘心且生氣的感受，一直留在心中揮之不

去，隨著先生失明事實的確定，許多的情緒

也都跟著被引發出來，「那時候的心，實在

是很複雜，真的沒有辦法平復，是說我先生

眼睛好好的，怎麼突然變成這樣，那時候我

的心境真的很痛苦（C-3-18）」。恩慧難以接

受先生失明的事實，也無法接受婆家聯合起

來欺騙她，本來應該有選擇的權利，最後卻

被剝奪了，而她的人生，也跟著被牽制了。

種種的打擊，讓恩慧有段時間難以相信外界

的一切，陷入一種無依無靠的狀態之中。消

極一段時間之後恩慧告訴自己不能再消沉

了，她自問：「難道真的要這樣過下半輩子

嗎？」一股不認輸的信念，使其開始帶著先

生展開求醫的過程。 

2.希望與失望的旅程 

為了未來的生活，恩慧帶著先生四處求

醫，尋找各種可能治癒眼睛的方法，找遍了

所有的名醫，但就是無法有效的治療先生的

眼疾，「看了二、三處的名醫，都沒有用，

到最後我問醫生說換眼角膜有沒有用？他

跟我講那個也是沒有幫助啦（C-2-31）」。除

了恩慧的用心外，公婆也是四處尋訪治療眼

睛的方法，既然正統醫學沒有效果，那就從

民俗療法著手，企圖透過傳統的地理風水的

修正，達到解除眼疾之效，屢屢嚐試，皆宣

告失敗，「他爸爸媽媽鄉下人比較迷信，有

的說風水啦什麼的問題啦，都會去問，他也

是什麼撇步都用就是沒有辦法（C-1-3）」。

更有甚者，曾有人說某個地方有個密醫很厲

害，恩慧不辭千辛萬苦，大老遠的帶著先生

去治療，「那時候我的心裡是想說要儘量醫

好他，就是人家報哪裡，我們就走到哪裡，

有看一名密醫，排隊都要用車子去排，有時

候一台車排了…都一、二十個人，為看一次

病都要在那裡住二、三天（C-2-20）」。長期

求醫皆無所獲，讓恩慧僅存的希望變成了失

望，只好轉為消極的求助奇蹟的出現。認清

先生的眼睛是真的無法重見光明的事實

後，恩慧也開始思索著未來的道路，尋求適

合自己的生存之道。 

（二）搖晃的世界 

1.有限的自由 

失去了可以選擇的機會，恩慧一肩扛起

家庭的責任，成為一位「內外兼具」的妻子，

先生失明事件對恩慧來說是人生的一大衝

擊，她從一位只要把家照顧好的家庭主婦，

搖身一變，成為一位必須同時兼顧多重角色

的女人，「那時候我就等於是男生一樣，等

於都是在外面工作（C-3-15）」。現實生活的

壓迫，讓恩慧只能不停地工作賺錢，為了生

活奔波不已，「那時候我的心境是說：就是

一直賺錢一直賺錢，因為也沒有人可以幫我
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們，有可以賺錢我們就賺錢這樣（C-3-6）」。

夫妻關係是一種共生的關係，彼此之間相互

影響，先生失去了視力，而恩慧卻失去了自

己，因為她只能以家庭為重心，先生自我封

閉的態度，讓恩慧的活動範圍，也跟著受到

了限制，「我先生就封閉自己，因為他沒有

工作可以做，他那時候怕說出去會被笑，所

以都關在裡面，我就去上班，那段時間等於

說他沒有朋友我也沒有朋友（C-2-35）」。恩

慧大部分的時間都在外面工作，時間、金

錢、體力完全奉獻給家庭，進而漸漸的與外

界慢慢的疏離，失去了自己的生活圈，陷入

「角色束縛」（role captivity）之中，失去對

生活的主控權。 

2.家人的傷害 

當家庭應發揮的功能產生障礙時，往往

容易造成其他的家庭問題，對於先生視力突

然惡化一事，震撼到家中的每一個人，他就

猶如燙手山芋般，無人想要觸碰，恩慧身為

妻子，大家理所當然的便把照顧的責任，全

往恩慧身上擺，「我那時候就想我怎麼會去

嫁他們這種，有的父母想說，自己孩子這

樣，對媳婦應該要多照顧，都沒有，反而三

個媳婦對我最不諒解（C-2-23）」。恩慧整天

忙碌、加班，回到家中，絲毫得不到公婆任

何的關心，反而不斷地冷嘲熱諷，如此不明

理的對待，讓恩慧傷透了心，「我公婆他們

都怕我是不是會『放尪放子』（台語），那個

時候對我也不是很好啦，不是很信任，畢竟

自己的孩子都是先保護嘛，他們也不認同我

們是同一家子的人，那時候都想說我是外人

（C-3-3）」。公婆不把恩慧當成一家人，但

恩慧仍然盡心盡力的照顧公婆，除了盡為人

子女的孝道外，也想給自己孩子一個學習的

榜樣，不管多麼辛苦，受到多大的羞辱，她

都不曾違抗公婆。 

手足間的落井下石，也讓恩慧嚐到了人

情冷暖。念情的先生，不管手足發生什麼

事，都會出手相挺，但手足卻在恩慧一家最

落魄的時候，不斷打擊他們，「我先生有那

個兄弟情，他想說我大伯生意不好。就跟他

弟弟商量說，把店面讓一邊給他做，最少起

碼還可以糊口。來了之後，都沒有感謝兄弟

對他的情誼，看我們生意好，把我們師傅挖

走（C-2-10）」。沒有父母的支持，又被手足

相繼出賣，恩慧想到未來，真的不知該如何

走下去，「家」應該是最溫暖的港灣，沒想

到卻是最傷害他們的地方。 

3.精神受苦 

在照顧的歷程中，面對接腫而來的考

驗，讓恩慧總感到心力交，「我先生很孝順，

你不能當著他的面，說他的父母怎樣。他跟

我講一句話，他甘願沒有老婆，不能沒有父

母。那時候我的心裡會不平衡呀，我今天為

你做得這樣子，你講這種話，那時候我也是

默默承受。我受到的壓力，就是人家講的『欲

哭嘸目屎』（台語）（C-2-38）」。遇上先生的

失明事件，她毫無怨言的扛起照顧的責任，

身體的勞累難不倒她，但心靈上的煎熬卻讓

她有著生不如死的感受，「我們也不是『快

活囡』（台語）長大的，我們也是『艱苦囡』

（台語）長大的，所以說那種艱苦我們是可

以去承受。只是說心靈上那種苦，我們比較

不能去承受（C-3-36）」。恩慧凡事忍耐的個

性，讓她吃了不少苦，心理上的苦、生理上

的苦，以及心靈上的苦，在在都是在侵蝕著
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她，俗話說；身體的傷易治，唯心理、精神

上的傷，有時連神仙也搖頭。處在整個受苦

的狀態下，能讓恩慧唯一感到放鬆的時候，

就是她大哭流淚的時候。 

4.情緒感受—歉疚感、自卑感、孤獨感 

生活壓力大的恩慧，除了工作還是工

作，根本沒有時間可以陪伴孩子成長，看著

孩子學習獨自生活的樣子，讓恩慧時常感到

歉疚，「我是比較捨不得我兒子，完全都沒

有童年，我們就顧賺錢，沒有時間陪伴他。

那時候高中聯考作文『聽聽大自然的聲

音』，根本沒有辦法寫，就是我沒有帶他出

去 ， 等 於 說 他 也 不 知 道 要 如 何 下 筆

（C-2-44）」。恩慧萬般不願意看到孩子因她

的限制，犧牲了童年應有的快樂及經驗，沒

給孩子一個童年該有的快樂，一直是她心裡

的痛。 

社會大眾對障礙的偏見，扼殺了身心障

礙者及其家人的生存意識。無知的污名化標

籤，讓恩慧背負著沈重的心理壓力，「人家

朋友來找都不敢出來，我們都怕別人笑嘛，

尤其是鄉下人，會嘲笑說：眼睛『青瞑』（台

語），言語上有一點嘲笑人家的那種意味

（C-1-8）」。由於無知的傷害，以及對身心

障礙者的嘲笑，造成了恩慧自卑的心態，連

帶地影響生活中的各種人際互動，「那時候

我先生這樣子，我們也是會自卑。我們也是

怕說會傷到他的心，所以我也不敢表現出

來，只是都放在心裡。我們的心態也都是怕

別人笑，怕別人在後面對我們指指點點

（C-3-9）」。恩慧難以釋懷外界對視障者的

批判，在無助及無力感的交互作用下，她自

卑的情結，愈綁愈緊，最後影響到她與外界

的互動。 

恩慧大部分的時間，都是和先生在一

起，被限制住的恩慧，失去了自己的目標，

每天過著如同薛西弗斯的生活，日復一日，

「有時候我就跟我先生說，我嫁你快二十幾

年了，我現在連一個朋友都沒有，我根本就

沒有時間可以出去，都陪在他這裡（指店

裡），什麼都沒有（C-2-16）」。恩慧的孤獨，

只有她自己最明瞭，有一股淡淡的哀愁籠罩

在她身上，「我就跟他說…我變成『孤雞』

（台語）了，不然要怎麼辦？我都做「孤雞」

關在家裡，我都說我都成了井底之蛙了

（C-4-14）」。照顧工作的辛勞及僵化，限制

了照顧者的行為，造成照顧者與外界的疏離

狀態，此現象容易使照顧者對自我價值感低

落的狀況。 

5.社會大眾的認知與福利資源的落差 

先生失明以來，恩慧曾多次搬家，在高

雄、台南、嘉義、台中、臺北皆住過，恩慧

有著相當深的感受，發現城市與鄉下的民眾

對視障者的認知差距很大，在臺北恩慧總是

能得到友善的協助，但在鄉下時，總是批

判、歧視多過於協助，「我覺得我一路上走

過來，在鄉下的聲音比較多，到臺北以後，

反而比較沒有。像我的左右鄰居，都還不

錯，鄉下人看的角度和北部人看的不一樣

（C-4-7）」。除了社會大眾的認知外，連同

協助身心障礙者的資源也不同。政府對資源

的落實，在城鄉之中仍是有著顯著的落差，

如此的差距，造成身心障礙家庭資源接收的

狀況也不同，直接或間接的影響到他們的權

益，「那時候我們開店，有申請就業貸款和

身障生活津貼，到臺北才知道有這個東西，
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我們才會說要去爭取我們的福利。說難聽一

點，鄉下等於都沒有什麼資源，所以我們都

不知道（C-3-51）」。城鄉福利資源的宣導及

落實，是一直都存在的差異，也是目前各縣

市政府應加以思考如何改善之。 

（三）重組的世界 

自從恩慧接觸「因果輪迴」的思想後，

她為自己所受的苦找到了解釋的理由，「我

的第二個『大娘姑』（台語）她有在學佛，

我利用晚上的時候和她去聽，聽了以後，我

有認同可能是前世這樣，我就想說都有因果

輪迴，可能真有這樣，所以我就想說我這一

代盡量修，不要說下輩子我們還來走這個路

（C-2-19）」。恩慧接受了因果輪迴之說，相

信自己可能是前世的業，才造成今日的果，

有了因果的解釋後，恩慧對受苦的處境，有

了新的解釋，她開始懂得接受自己的處境。

一路走來，她積極向善，累積福報，希望來

世可以不用再承受苦難的折磨，「一路上走

來，我是認同這…我們也是想說前世做的不

夠，所以這世才這樣。我是想可能真的有，

不然說真的，一樣都是人，為什麼要走這麼

辛苦（C-2-41）」。因果輪迴讓恩慧找到一個

活著受苦的理由，她定義了自己今世的生活

處境。今世對她而言，是來還債的，而來世，

她則期盼不要再過著今生的苦難。 

（四）結語 

生命中，總有許多的意外發生，平順的

生活，讓人安穩朝向未來，而充滿意外的生

活，卻讓人如走鋼索般的搖晃、擔心受怕。

繁重的照顧責任，常常壓著恩慧喘不過氣，

也面臨到了身心方面的耗竭，沒有資源的

她，總是默默承受，真的受不了了，才會抱

著棉被痛哭，獲得短暫的情緒紓解。家應該

是個避風港，但對恩慧來說，卻是個壓力所

在，無可遁逃的壓力。恩慧在面對先生失明

事件的發生後，同樣受到了許多的衝擊，包

括有有限的自由、家人的傷害、情緒感受、

精神受苦以及社會大眾的認知與福利資源

的落差等。而在接受因果輪迴觀之後，恩慧

對自身的處境，有了新的詮釋，對生命也增

加了新希望，她決定認真的過每一天的生

活，積極向善，並為來世做準備。 

伍、結論與建議 

照顧的需求通常較易發生在兒童、身心

障礙者、重大疾病患者以及老人身上，由於

他們的脆弱，使得照顧工作顯得更加的重

要。而照顧工作，通常是由女性來擔任，傳

統女性從小被教育在家聽從父母的話，出嫁

則要以夫為中心。而這些教條在她們成長的

過程中，透過各種潛移默化的方式，形成了

她們的中心價值。研究者在此研究過程中發

現，男性失明者其女性配偶自然而然的承接

起照顧的責任。而在此照顧關係中，主角永

遠是受照顧者，照顧者通常只是配角的角

色，大家關注的焦點，大部分皆是停留在受

照顧者身上，照顧者便容易成為被忽略的一

群。在本次的研究中，主要是探討照顧後天

失明者之女性配偶在不幸事件發生時所受

的衝擊，共得出以下幾點結論： 

一、不成文規範的制約 

照顧是一項繁瑣的工作任務，照顧者若

無法調整出自身可接受的照顧態度，將容易

產生耗竭的狀態，而放棄照顧工作往往就成
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為照顧者的另一個選擇。在照顧的歷程中，

照顧者若想要放棄照顧工作，旁人總會以

「嫁雞隨雞，嫁狗隨狗」的觀念來規勸照顧

者，更甚者，輿論將以批判的態度指責，在

這樣的氛圍下，似乎訴說著照顧者的唯一選

擇，就是留下來並且完成照顧任務。女性容

易將照顧工作內化為她們應該要做的事，故

當她們面對事件的無情考驗時，常常因著這

些不成文的規範制約，而打消離開的念頭，

做個沒有自己聲音的人，把自己奉獻給照顧

工作。 

二、家庭責任的承擔 

女性的道德發展過程，強調照顧倫理與

責任感，顯示女性有「敏感他人需求」和「提

供照顧責任」的道德訓練（曾孆瑾，2003）。

當女性面臨另一半失去功能時，其所具有的

道德觀及照顧能力，便會在此展現，直接促

使其承擔起照顧任務。 

三、矛盾的情緒感受 

女性的照顧工作除了受照顧者本身

外，其實還摻雜著許多的工作，例如孩子的

照顧、家務的照顧等，都必須由女性照顧者

來執行。這麼大的工作量，加上又沒有適當

的支持力量，往往造成女性照顧者的情緒壓

力，經由研究發現，女性照顧者因照顧關

係，會產生諸如；自卑感、羞恥感、歉疚感、

孤獨感、忍耐及出現自殺念頭等情緒反應。 

四、生活條件的匱乏 

先生失明之後，使得生活變得更加的困

窘，現實生活的壓力，壓得她們喘不過氣

來。由於生活條件的匱乏，使得她們必須不

斷地工作，增加生活的能力。但也因此迫使

她們必須做些犧牲，例如與家人的相處時

間、孩子的教養問題等。 

五、被囚禁的自由 

當女性配偶成為受照顧者時，她的活動

範圍以及生活空間，即受到受照顧者的影

響，被侷限在兩人的世界裡。照顧者也是一

個個體，每個存在的個體都有著她們自己的

夢想及興趣，但卻因為照顧關係的成立，迫

使她們放棄自己的生活，此種無奈充斥著照

顧者的內心，而她們就像是被囚禁的鳥，想

飛卻有個無形的籠罩，罩住她們飛翔的欲

望。 

六、來自「家」的傷害 

Bradshaw（1993）提出「家，可以是溫

馨的避風港，也可以是折磨人的傷心處」。

當家庭無法提供該有的功能時，照顧者及受

照顧者的處境，將變得更加的艱辛。研究者

在此研究中發現，家人若只是給予負向的能

量及攻擊行為，往往會造成照顧者更大的生

活及心理壓力。 

七、無形的社會壓力 

社會大眾普遍存在著對身心障礙者的

刻板印象，認為他們是上輩子做了壞事，這

輩子才會造成身體的殘缺。社會大眾若能拋

開殘缺所帶來的負面印象，接受身心障礙者

的身體圖像，相信身心障礙者將會更有勇氣

走出家門，融入與外界的關係。 

八、因果輪迴的自處之道 

人們多數認為的「業」是過去既定的事

實，當前所出現的結果，誰也改變不了，除

了容忍之外，別無其他的方法（劉欣如，

1993）。此 3 位研究對象，針對不幸事件的

自處，一致認為是天命的安排，相信這都是

因果輪迴的關係，如此的相信，為她們帶來
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受苦處境的解釋，讓她們能夠更加坦然接受

自己的受苦經驗。從樂觀面來看，輪迴觀可

以讓人覺得有修正的機會，上一世做錯的事

或有所虧欠的過錯，可以用這一世的努力來

彌補（尤煌傑，2003）。 

九、勇氣的力量 

照顧的歷程是一段身心皆受煎熬的負

荷，每天需要滿足被照顧者的生理需求，重

複著機械化的照顧動作。除此之外；必須關

照著被照顧者的心理需求，其看不見的情緒

變化及無理的要求，往往對照出照顧者的無

所適從。3 位研究對象，除了認定其所遭逢

的受苦世界是「命運」所安排外，在面對其

承受的苦難過程中，不斷發展出來的勇氣，

讓她們更能接受真實世界所帶給她們的生

命挑戰，學會如何輕鬆自在的自處，使其存

於內在的力量湧現，真正面對未來的生活。 

十、感受愛與希望的交流 

生命的完整，始於愛與希望的交流。從

3 位研究對象的照顧歷程中，看見她們不求

回報的付出、勇於承擔受苦世界所帶來的挑

戰、尋找生命的可能性、不放棄任何的希望

等行為，再再呈現出她們投注於生命中的愛

與希望。歷經各種辛苦的荒謬處境及所帶來

的負面情緒，皆讓她們曾經一度受困。但情

感關係的連動作用，帶給她們的是繼續前進

的動力，當看到失明的被照顧者不顧自身的

安全，穿梭於車陣之中，只為了替照顧者送

便當。如此的情懷，讓照顧者接受了自身的

處境，願意用清楚的苦痛伴隨著無盡愛，成

就他人的一生，進而也圓滿成就自己的一

生。 

最後，依據研究結果及研究過程的經

驗，本研究提出以下 4 個方面的改善建議： 

一、實務工作方面：照顧工作是一項相

當沉重的工作，照顧者通常是遭受高壓力的

群體，尤其是缺乏支持系統的照顧者，更是

容易面臨身心耗竭的處境。因此，建議在協

助負責照顧中途失明配偶的女性時，能針對

上述 10 項可能的衝突之道逐一檢視及瞭

解，確實掌握當事人當下的需求，以給予必

要的協助及支持，這將有助於紓解其情緒壓

力及減輕心理負擔。 

二、福利政策方面：社會福利政策的制

定及落實，會深深地影響民眾的生活與福

利，故本研究建議中央能與地方政府一同合

作，建立更為完善的個案管理系統，尤其在

面對中途致殘者時，除了給予致殘當事人相

關的協助外，也能給予其照顧者一些必要的

支持與關懷，例如提供個別諮商的服務，或

是在生活上提供經濟的協助及做好日後的

追蹤與關懷。當然，最重要地是，能做好必

要的福利宣導工作，讓一般民眾能瞭解自身

應有的權益與求助管道，以避免在不幸事件

發生時不致於求助無門。 

三、社會家庭方面：天底下沒有人自願

當一名視障者，他們大多數是因為先天、遺

傳、生病或意外災害…等因素所導致。本研

究發現社會中存在的評價與影響，除當事人

外，亦會影響照顧他們的女性配偶。生活中

不成文的規範、家庭責任的轉移及家庭成員

的負向能量…等，均可形成無形的社會壓

力，再再致使女性照顧者被不當的刻板印象

及不友善的態度來對待。因此，本研究建議

週遭的親友們，應該成為當事人走出家門最

大的正向力量，為她們創造一個更友善的生
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存空間。 

四、學術研究方面：在研究資料取得的

過程中，依立意抽樣法而取得典型的訪談對

象的確是本研究最大的挑戰，尤其是又要考

量與研究者間的熟悉度及開放度，以增加研

究的研究品質，故本研究在研究方法上仍有

精進的空間。而對於訪談資料的分析部份，

則仍有再多加深入探討的部份，例如在相信

因果輪迴的方法上，未來亦可多加探究，甚

者更可以將社會心理學中的歸因理論

（attribution theory）帶入，進一步驗証人們

有對事件進行歸因的需求，以及對負向事件

有外在歸因的傾向（例如：對中途失明事

件，個案易做出像因果輪迴般之外在歸因，

而非自我能力不佳的內在歸因）。 
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Impacts in Females Who Are in Charge of Taking 

Care of Adventitious Blind Spouses 
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Abstract 
Due to few researches focusing on adventitious blind and most of handicap carers are fe-

males in Taiwan, this qualitative study was conducted by using semi-structured interview with 

recruited three female spouses their husbands are adventitious blinds. This study, thus, aims to 

understand the impacts of the adversity in female spouses and to find out what kind of beliefs may 

be related among them. Therefore, all participants were asked to described a variety of unique 

experiences through the interviews, our study results conduct seven main impacts: (1)restraint by 

uncommitted regulations, (2)burden from family responsibilities, (3)ambivalent emotional at-

tachment, (4)inadequacy of living standard, (5)handicapped freedom, (6)harm developed from 

home, (7)invisible social stresses, (8)karma, and reincarnation, (9)courage strength, and 

(10)feeling love and hope interaction. Being trapped in such adversity, female spouses’ beliefs 

develop strength to overcome obstacles and, more importantly, to reconstruct a more comprehend 

life with greater acceptance. More details and findings are discussed. 
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