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一、前言 

2019 年底中國爆發新冠肺炎（Coronavirus disease, Covid-19），病毒迅速擴散

至全世界，造成數百萬人死亡；世界各國政府為了抑制疫情的擴散，不得不採取

關閉邊境以及諸多因應措施，包括確診者隔離、關閉學校、關閉公共場所（如圖

書館、運動中心、游泳池等）。這些措施不僅影響經濟、生活娛樂、人際社交活

動、課業學習，同時也大大影響個人心理健康。世界衛生組織（World Health 

Organization, WHO）在疫情爆發後提出一份報告指出，新冠疫情造成了全世界廣

泛性的恐慌、焦慮、以及壓力（WHO, 2020a）。 

疫情期間，政府的社交距離限制政策嚴重影響了民眾的心理健康照護。尤其

在學校停課之後，原本有心理健康服務需求以及行為議題的兒童無法獲得及時的

輔導或心理治療的協助，使學童原本的心理健康和適應問題陷於惡化的風險之

中，更造成家庭壓力，尤其是家中有特別需要心理服務照顧的兒童的家庭

（Corbett, Muscatello, Klemencic, & Schwartzman, 2021）。學校是兒童能獲得心理

健康服務的第一個場域（Ray, Armstrong, Balkin, & Jayne, 2015），而當學校關閉

之後，也形同剝奪了兒童獲得直接輔導協助的機會，其後續影響令人擔憂。基於

此，本文乃透過文獻分析整理，以探討在後疫情時代，兒童輔導工作的主要模式

---遊戲治療的應用內涵應如何因應擴展或調整，以滿足危機時期下兒童心理健康

服務的需求。 

二、 疫情對兒童心理健康的影響 

在疫情衝擊下兒童是相對脆弱的一群，且較容易受到長期心理健康影響。根

據一份研究探討 Covid-19 疫情對兒童和青少年心理的影響，研究結果顯示，在

疫情期間和疫情之後，兒童及青少年容易出現高比率的創傷後壓力症候群、焦慮、

和憂鬱等症狀（de Miranda, da Silva Athanasio, de Sena Oliveira, & Silva, 2020）。

該研究建議應協助兒童及青少年處理疫情帶來的心理健康的負擔。此外，國外一

份針對家中有自閉症兒童的家長所做的問卷調查顯示，有自閉症類群障礙兒童在

疫情期間出現較一般發展兒童更高的焦慮和壓力（Corbett et al., 2021）；國內研究

者針對自閉症類群個案在疫情期間的心理健康影響進行了研究顯示，疫情對於自

閉症類群個案造成的衝擊和影響包括日常秩序被打亂了，以及情緒和行為的問題
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增加了，同時疫情也增加了自閉症類群個案照顧者的壓力（陳碩甫、蔡文哲、簡

意玲，2021）。對於自閉症類群個案及其家庭受到疫情影響的狀況，國內外的研

究皆指出負向的結果。疫情迫使一些家長失去工作，因此經濟狀況也成為家長壓

力升高的因素之一（Feinberg, et al., 2022）。當家庭經濟壓力大時，兒童較可能暴

露在家庭暴力的風險中，而學校關閉使得兒童無處可申訴（de Miranda et al., 

2020）。 

三、 疫情對親子關係的影響 

Feinberg 等人探討 Covid-19 對於家長、兒童、以及家庭功能的影響。研究發

現在疫情爆發後第一個月兒童的內外化問題及家長的憂鬱變得更嚴重了，家長的

壓力與親職品質也產生中等程度的惡化（2022）。新加坡一份調查研究（Chung, 

Lanier, & Wong, 2020）指出，2020 年 4 月至 5 月疫情高峰期間，經濟高度的不

確定性以及社會支持度的缺乏造成家長育兒的壓力。當壓力增加時，家長曾經對

兒童大吼以及打屁股。有鑑於這些危險因子可能導致兒童虐待事件，該研究主張，

提供家長支持及降低疫情衝擊是非常重要的。此外，隔離措施，兒童居家上課都

讓父母感到壓力很大。尤其是父母須單獨面對生活、工作、以及育兒的責任而沒

有任何資源的支持。這個情況可能使得家長處在一個痛苦的高風險中，以至於削

弱了他們成為支持性照顧者的能力（Spinelli, Lionetti, Pastore, & Fasolo, 2020）。

疫情對於國內家庭經濟的衝擊亦不亞於國外，根據行政院主計總處公布的資料顯

示（中華民國統計資訊網，2021），110 年疫情高峰期的失業人數為 48 萬 9 千人，

失業率為 4.11%。因家庭經濟變故而升高的家庭衝突極有可能增加兒童的緊張、

害怕、以及不知所措，並引發一些情緒或行為的問題。可見疫情的爆發及持續，

對於親子關係呈現負面的影響。這些影響對於兒童心理健康的衝擊不容忽視。 

四、 疫情期間遊戲治療應用於學校之限制 

遊戲治療是兒童輔導工作的重要媒介之一，然而在疫情嚴峻時期，學校關閉，

學童在家上課的措施，使得以面對面進行的遊戲治療受到了挑戰及限制，包括場

地的限制，以及法規上的限制等。 

(一) 遊戲治療受限於防疫期間場地使用之限制  

臺灣遊戲治療學會（Association for Taiwan Play Therapy, ATPT）（ATPT, 2006）

對遊戲治療的定義為：「透過遊戲的特性，將治療的元素加入遊戲情境中，以遊

戲做為治療的媒介，協助兒童與治療者建立良好互動關係的治療方法。」反映出

「具有治療性的遊戲情境」是一個關鍵的因子。在心理治療關係中強調的是安全

與保密，能提供一個可信任且自在的空間讓兒童可以展現真實的自我，才能在諮
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商關係中投入有效的心理治療方法，幫助兒童在玩遊戲的情境中重新建構健康的

自我，促進兒童發展出修復自我的力量。疫情期間緊急應變的通訊關懷措施似乎

無法有效進行遊戲治療模式，尤其對於需要高度關懷的輔導對象，通訊關懷可能

無法提供遊戲治療的療效因子，例如讓「情緒水庫」洩洪（梁培勇，2006）。政

府強調停課不停「輔」，因此積極找出遊戲治療的替代方式，才能使兒童輔導工

作持續而不中斷。 

(二) 通訊諮商之適用限制  

我國衛生福利部在 2019 年頒布《心理師執行通訊心理諮商業務核准作業參

考原則》，係指當事人接受實務工作者以固定通信、行動通信、網際網路及其他

可溝通之通信設備或方式，提供非面對面之心理諮商/治療服務。疫情爆發後世

界各國政府紛紛通過採用通訊諮商方式，繼續提供心理健康服務。我國政府亦規

定心理健康實施機構可在審核通過後，提供通訊諮商服務。然而，通訊諮商模式

並不適用於 18 歲以下兒童。疫情限制了兒童心理輔導的介入應用方式。疫情期

間，遊戲治療模式在學校的應用困境有待突破。 

五、後疫情時代遊戲治療之彈性應用 

整合分析研究證實，當家長參與治療時可以收到大的效果（Bratton et., al., 

2005）。在後疫情時代，延伸遊戲治療的應用方式可以彌補法規上的限制，為兒

童的心理健康服務，尋求一個較符合需求的替代方式。 

(一) 後疫情時期兒童輔導工作 

教育部於 110 年 7 月 1 日發布「嚴重特殊傳染性疾病期間各級學校及學生輔

導諮商中心通訊關懷與輔導諮商參考原則」。明定：疫情期間學生不到校上課，

輔導人員依據學生輔導法對學生以通訊方式施以關懷與輔導諮商，非心理師法所

規範之心理師業務（教育部全球資訊網，2021）。輔導老師或心理師依據上述規

定，針對進行中的輔導個案學生，在取得父母同意及陪同下，定期以電話方式提

供關懷，直到疫情解除，學生重返學校。 

(二) 遊戲治療師的延伸——訓練家長為遊戲治療代理人之考量 

1. 親子遊戲治療的概念 

疫情期間美國一份文獻提出遊戲教練(play coach)的彈性治療概念，亦即治療

師化身為遊戲指導教練，透過視訊的方式指導家長在家裡與兒童個案進行遊戲並

接受督導（Smith, Norton, & Marroquin, 2021）。此做法類似兒童中心學派大師
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Landreth 的十週親子關係遊戲治療模式（Landreth 10-week Filial Model Therapy）

（曾仁美、高淑貞，2005）。疫情期間，受限於兒童無法進行通訊諮商，由家長

代替治療師在家中與兒童進行遊戲，並接受視訊督導是一個可行的方式。  

在後疫情時代，政府可以以前瞻發展的目標積極規劃，與民間社區諮商所合

作推廣親子遊戲治療的課程。或者由學校定期開課，邀請家長參加，並由各學校

的心理師擔任講師及督導。此訓練課程優點是，能同時訓練多位家長，為學校培

養更多輔導老師或心理師的代理人。在非常時期可以代替輔導老師，提供兒童心

理的照顧，減少因學校關閉延誤輔導而造成諸多家庭的壓力。 

以 Landreth 的十週模式親子遊戲治療為例，其訓練內涵為，在第一週到第三

週教導基本的親子遊戲治療的概念、兒童中心遊戲治療的原則、親子互動技巧、

設立遊戲時間的原則、遊戲空間的安排、以及玩具種類的介紹等。第三週結束之

後家長開始在家裡執行遊戲治療，每週一次，每次進行三十分鐘，並拍下影片接

受督導。因此從第四週到第九週，每次安排督導一至二位家長的親子遊戲影片。

在督導過程中，心理師回饋家長執行上的優點，鼓勵家長主動覺察孩子的特質，

複習遊戲治療的技巧，並鼓勵團體成員給予受督的家長正向回饋。第十週進行總

結，與成員一起評估學習心得，以及討論孩子的改變情形（曾仁美、高淑貞，2005）。 

2. 家長為遊戲治療代理人的優點   

家長參與遊戲治療不僅可以在危機時期發揮穩定兒童情緒行為的功能，親子

遊戲治療課程也協助家長增進親職效能。國內有部分實徵研究，透過親子遊戲治

療處理家庭重聚以及施虐父母議題，結果顯示其親子互動成效顯著（張高賓，

2011&2013）。透過課程內容的學習，家長也學習到以兒童為中心建立關係的藝

術。透過追蹤技巧，家長將學會如何表達自己與孩子同在。透過反映內容的技巧，

家長也學會關注孩子做了那些事，並協助孩子知覺自己的經驗，表達出對孩子的

關注。透過反映兒童在歷程中出現的情緒，家長可以向孩子傳達了解與同理。透

過催化兒童做決定與責任回歸，家長更學會如何賦能孩子，並協助孩子學習負責。

而透過治療性的設限，家長就能學到如何指出孩子的感覺、期待與想法，提供孩

子另一個選擇。家長參加親子遊戲治療課程可以有效促進親子關係，並減緩學校

心理師服務量能的負擔。 

(三) 遊戲治療場地的延伸－與社區諮商心理所合作 

1. 持續提供兒童遊戲治療的服務 

在疫情嚴峻期間，學校雖然停課，但是社區諮商所幾乎都能維持正常服務狀

態。社區諮商所的營運受到疫情限制的機會比學校少，因此在學校停課時，政府
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可以允許學校將有急迫需求的兒童轉介社區諮商所繼續服務，或其他緊急個案的

轉介。現階段政府和社區諮商所已經有一些合作方案，包括兒童心理治療的服務

以及教師協助方案。有些社區諮商所與學校合作的方式是接受學校轉介而來的個

案，每個個案有服務次數的限制。因此，政府可以擴編預算，增加與社區諮商所

合作的經費。在緊急狀況時，允許學校輔導室與社區諮商所聯繫，直接轉介有需

求的兒童到社區諮商所接受遊戲治療的服務。此做法可以確保政府提供兒童心理

健康服務不中斷，降低因疫情所帶來的衝擊。 

2. 利用社區諮商所提供家長諮詢服務 

遊戲治療在社區諮商所的運用模式通常包含家長諮詢服務。心理師在每次遊

戲治療結束後，提供 10-20 分鐘的家長諮詢。在諮詢的時間，除了了解兒童在家

裡的改變狀況之外，也提供家長一些有效能的親職教養知能和心理衛生教育，如

ADHD 或 ASD 兒童的症狀特徵及因應方式等。此外，提供家長同理的支持，藉

著認同家長的處境，協助降低親子關係壓力。同時，與家長成為同盟合作關係也

是家長諮詢工作重點之一。 

六、結語 

遊戲治療是很受歡迎的兒童心理治療或校園輔導的介入方式。疫情持續三年

造成諸多成人及兒童心理健康問題。由於現階段通訊諮商無法適用於 18 歲以下

兒童或青少年。學校停課期間遊戲治療的執行確實受到嚴重影響，校園的輔導斷

斷續續的結果造成兒童的問題難以得到緩解。對於一些緊急兒童個案的需求無法

提供有效的協助。本文的探討來自於筆者在疫情期間實習的經驗與心得。期待藉

著本文能帶動更多先進專家們一起探討遊戲治療的擴展應用方式，關注並爭取政

府提高兒童心理健康服務的預算，增加與社區諮商所的合作，定期辦理親子遊戲

治療家長研習，以促進後疫情時代遊戲治療應用的發展。 
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