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一、核心原则：以马内利（神与我们同在）的医治理念

1.医治的基础：耶稣的同在与同理

-耶稣深知我们的痛苦，并且渴望医治我们。

-关键信念：神不仅是医治的提供者，祂本身就是“最好的医

治方法”。

-耶稣作为“全然神、全然人”，能完全同步我们的痛苦，使我

们不再孤独。

2.医治的首要目的：恢复关系

-我们通常认为医治的目的是“摆脱痛苦、解除症状”。

-但耶稣透过创立“以马内利事工”的卡尔·莱曼博士（Carl

Lehman）启示：情绪医治最首要、最重要的目的，是“除去

你的心与我的心之间的拦阻”。



-核心转换：从追求“症状解脱”转向追求“恢复与神的亲密关

系”。当关系障碍被移除，医治会自然发生。

3.耶稣作为“医治者”的独特优势

-永不“断开连结”：人倾听我们的创伤时可能会不知所措、甚

至退缩，但耶稣永不与我们断开连结。

-无限的情感承载能力：祂不会被我们的创伤压垮，可以无限

地同理与承载。

-真实的历史同在：耶稣不是存在于我们的幻想中，而是存在

于我们真实生命历史的每一个时刻，包括创伤发生的当下。

二、创伤的运作机制：为何过去的痛苦持续影响今天

1.大脑的“不同步”现象

-右脑：储存关系经历和情绪记忆（尤其是创伤）。

-左脑：储存信息、知识、圣经经文等。

-创伤发生时：左脑会“关闭”，我们无法调用理性、知识和真

理（如背过的经文）。大脑会退行到右脑的创伤反应模式，

导致一个 50岁的人表现得像 5岁的孩子。

2.被压抑的记忆与持续的后果

-讲员分享 4岁时因水痘被隔离 10天，父母去旅游的经历。



他完全压抑了这个记忆 53年，但由此产生的不安全感、焦

虑、恐惧和抑郁却伴随了他一生。

-这表明：即使记忆被意识遗忘，其中的情绪和信念系统仍持

续运作，影响我们的生活。

3.“成瘾行为”是自我解决的失败尝试

-为了应对未解决的痛苦，人们会发展出各种策略，这些策略

往往变成“成瘾行为”。

-成瘾对象可能是：行为、事件、情绪、人或物质。它们能暂

时刺激多巴胺（产生愉悦感）或催产素（产生联结感），但

无法真正解决问题，反而形成破坏性的依赖。

三、以马内利医治法的实际操作步骤

第一阶段：建立联结——从“收讯满格”（Five-Bar）的记忆开

始

1.邀请圣灵：“圣灵，请帮助我回想起一个我强烈感受到耶稣

同在的时刻。”（例如：一次敬拜、一个喜乐的经历、感受到

神爱的时刻）。

2.详细描述记忆：身临其境地回想当时的细节——在哪里？

做什么？和谁在一起？感受如何？

3.在记忆中寻找耶稣：“圣灵，请帮助我在这个记忆中感知耶



稣的同在。祂在哪里？在做什么？”

4.表达感谢：用几分钟大声对耶稣说出感谢和欣赏的话。这

能释放“催产素”，在大脑中建立与耶稣的“关系联结”。

第二阶段：进入当下——感知此刻的同在

1.连接到当下：基于耶稣“我常与你们同在”的应许，祈求圣

灵帮助我们在此时此地感知耶稣的同在。

2.直接对话：

-问第一个关系性问题：“耶稣，现在你想让我知道什么？”倾

听并记录祂的回答（这是“今日的生命粮”）。

-问第二个问题：“耶稣，既然我知道你在这里，你现在想做什

么？”

第三阶段：在引导下探索创伤记忆

1.跟随耶稣的引导：当问完“你想做什么？”后，常常会有一

个新的记忆（通常是痛苦的）浮现在脑海中。这是圣灵在引

导。

2.关键提问：无论出现什么记忆，都问：“耶稣，在这个记忆

里，你在哪里？你在做什么？”

3.让耶稣重写记忆：让耶稣在曾经的创伤场景中向我们显现

祂的同在、保护和爱。

-案例一（斯里兰卡牧师）：回忆少年时被帮派恐吓，看见耶



稣走在他前面开路，恐惧被“耶稣总与我同在”的信念取代。

-案例二（同上）：回忆被留在幼儿园，看见耶稣坐在地上陪

他玩乐高，孤独感被“我有朋友，我很安全”取代。

-案例三（同上）：通过耶稣超自然的启示，看到自己出生时

因难产与母亲分离，形成“我不该活着”的核心信念。耶稣向

他显现自己正在接生他，并把他抱在怀里交给天父，他听见

天父说：“你是我宝贵的孩子，我甚喜悦你。”

第四阶段：到达终点——安息在父怀

-医治过程的终点是“平安”。

-最终状态是：感到安全、安稳、被爱、有喜乐与平安，安息

在天父的臂弯中。这是耶稣要带领所有人到达的地方。

四、以马内利法的独特之处

1.不是引导式想象：不提供任何建议（如“想象耶稣在海边”）。

只邀请圣灵帮助回想真实发生过的历史事件。

2.不是释放事工：焦点不在赶鬼。当痛苦的根源被耶稣医治

后，邪灵自然无处依附。

3.不是教导时间：不依赖辅导者讲解圣经真理。真理需要由

耶稣在创伤记忆的医治中亲自启示，才能“嵌入心中”，成为



关系性的认知，而非学术知识。

4.不是先知性事工：辅导者可能收到图画或信息，但必须在

事后才分享，仅作为印证，而非引导过程。

5.耶稣是主导者：辅导者需要放下所有专业知识和方法，让

“奇妙的策士”耶稣来主导。过程可能看似“不合逻辑”，但结果

远超人的能力。

五、核心比喻与图画

-父亲牵手下地下室：一个 3岁女孩不敢独自下黑暗的地下室

拿冰淇淋。但当父亲牵着她的手、打开灯时，她就能欢快地

下去领取礼物。耶稣就是我们黑暗中的牵手人和点亮灯光者，

带领我们直面恐惧，去领取祂预备的医治与喜乐。

-耶稣的喜乐：希伯来书 12:2说，耶稣因“那摆在前面的喜乐”

就轻看羞辱。那喜乐就是你。你是祂忍受十字架的缘由，是

祂眼中的珍宝。

核心要点总结

1.医治的本质是恢复关系：情绪医治的首要目的不是解除症

状，而是移除我们与耶稣心之间的隔阂。

2.耶稣是“方法”本身：祂的同在、同理和无限的爱与能力，



是医治创伤的充分必要条件。

3.创伤使大脑“分裂”：创伤瞬间左脑（真理、知识）关闭，人

退行到右脑（创伤情绪）的反应模式。

4.未被解决的记忆持续影响：即使被意识遗忘的早期创伤，

其情绪和信念仍像“后台程序”一样操控着现在的生活。

5.从“强信号”记忆入手：医治始于回想一个能强烈感受到耶

稣同在的美好记忆，以此建立与祂的联结和安全感。

6.让耶稣“重访”创伤现场：关键步骤是邀请耶稣进入痛苦记

忆，问祂：“当时你在哪里？在做什么？”让祂用祂的同在重写

记忆的结局。

7.医治带来核心信念的转变：例如，从“我不该活着/没人保

护我”转变为“我是天父宝贵的孩子，耶稣总与我同在”。

8.成瘾是自我医治的失败尝试：各种成瘾行为是人为应对痛

苦而发展的策略，唯有耶稣能解决根源。

9.平安是医治的终点：耶稣带领我们到达的最终点是安全、

安稳和平安，安息在天父的爱中。

10.这是一个关系旅程：以马内利法不是一套技术，而是跟随

耶稣、让祂亲自引导我们走完医治之路的关系之旅。

十句金句



1.情绪医治最首要的目的，不是让你不再痛苦，而是除去你

的心与神的心之间的一切拦阻。

2.耶稣不仅是医治的提供者，祂自己就是医治的方法——因

为祂是以马内利，神与我们同在。

3.当创伤发生时，你的左脑会关闭，你背过的所有经文和知

识都调取不出来，你退行成了一个无助的孩子。

4.你可以忘记四岁时的创伤，但那个四岁孩子的恐惧和信念，

会替你活完这一生。

5.医治不是从你的问题开始，而是从你与耶稣“收讯满格”的

美好回忆开始。

6.关键问题不是“我当时为什么那么痛苦”，而是“耶稣，在那

个痛苦的记忆里，你在哪里？你在做什么？”

7.真理若只在左脑是知识，唯有当耶稣在创伤记忆里亲自向

你诉说，它才会成为右脑深信不疑的信念。

8.成瘾是你为自己开的止痛药，但唯有耶稣能进行根源性的

手术。

9.耶稣牵着你的手，为你点亮灯光，不是要你去面对黑暗，

而是要领你去拿黑暗中祂早已为你预备好的礼物。

10.你是耶稣眼中“那摆在前面的喜乐”，是祂忍受十字架的理

由，是祂宝座前最珍贵的所在。


