
林其和院長、林秀娟副院長、計畫助理林玉潔

為推動醫學人文社會與倫理教學改進，本

院經「教育部新興議題及專業教育改革中程綱

要計畫」項下「醫學專業教育之人文社會與倫

理法律教學發展計畫」之補助，於 2008年計畫
開始執行，規劃「人際溝通」、「社會關懷」、

「生命倫理」三大學科領域為主軸，並依三大

領域所需具備的基礎知識，新設「人際關係與

溝通」、「公民素養與社會」、「生命倫理學」

三門全院型醫學人文基本核心課程，結合醫學

院內醫學、護理、職能治療、物理治療、醫學

檢驗生物技術五個科系既有的人文相關課程，

依基礎到專業循序漸進的關聯，做系統上連貫

性的銜接，請見圖 1。第三年更以「體驗與實踐
式課程」為重點，執行內容加入 John Dewey主
張「從經驗學習」（to learn from experience）
和「從做中學」（learning by doing）的理念，
強調體驗與實踐式課程的推廣。以下依執行年

度列點說明：

成功大學醫學院執行教育部
醫學專業教育改進計畫三年總回顧
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圖 1、課程規劃藍圖（部分課程以醫學系為例）

第一年（2008/8-2009/7）

新開設「人際關係與溝通」、「醫學人與公

民社會」、「生命倫理」三門五系共同之課程，

加上續開課程，修課學生共 861人。此外，召開
30場行政協調會議、1場助教培訓工作坊，舉辦
人際溝通、生命倫理、社會關懷及網路教學平臺

運作 4場師資培訓工作坊，醫學院有十一個學術
單位的教師出席，共 246人參與。

第二年（2009/8-2010/7）

新開設「認識醫療相關組織之運作」及續開

其餘課程，召開 1場以本院內相關授課教師、學
生代表、臨床工作人員、臨床教學單位為對象之

課程整合會議，1場跨系院所之助教培訓工作坊。

這兩年的課程計畫特色乃在於（一）結合多

元化教學策略：包括講演式授課、放映影片、臨

床個案座談、小團體討論、公民會議、創意影展、

臨床觀察、臨床倫理困境個案座談會多元化教

法，培養學生敏覺人際溝通上的角色轉換、體察

社會現象及倫理相關議題。（二）跨領域教學團

隊：教師資源除了醫學、護理專業領域的教師及

臨床工作人員外，亦攘括了歷史、公衛、社會背

景的教師，並有來自不同學院系所的教學助理，

給予學生多元化的學習視角。（三）及時性回饋

互動：為瞭解學生對課程的理解程度，每門課都

會進行學生對課程滿意度的調查，學生的回饋意

見亦是課程教師調整授課內容的依據，並舉辦師

生聯合座談，提出改進本院人文素養教育之檢討

建議。

這兩年計畫執行的同時，邀請本校教育研究

所董旭英教授協助參與課程的評值，透過與計畫

成員不定期的開會討論，共同發展在情意、認知

與技能三部分教學指標的課程檢核表，做為教師

們下一學年度的課程規劃及調整參考；此外，又

透過評量及訪談的方式，分別從授課教師、助教、

學生的角度，對課程進行整體性的分析。

經由將近兩年不定時的課程協調會議、師資

工作坊的舉行，確實串聯跨系所相關師資，拉近

科系間教學及行政距離，亦與南區其他相關教師

進行教學資源交流，討論跨校授課的可能性。
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圖 3成果展當天示範導覽

圖 2帶領高中生導覽

第三年（2010/8-2011/7）

在更宏觀的層次上，醫學院學生的人文素

養與公民責任也必須具有社會學的想像與歷史

的感受力，故社區參與應當是不可或缺的學習

歷練。這個養成教育中所失落的環節，便希望

透過服務學習（service-learning）課程、「醫學
人文田野實踐」（原熱蘭遮醫學人文行動網）

來彌補，並與傳統一般講堂式授課、臨床教育

進行整合串聯。在作法上，除了特別在既有的

醫學社會人文課程中，增加體驗及實踐的教學

設計外，亦開設相關課程，並有培訓營、徵文

比賽、行動計劃等活動規劃。幾項重點如下：

( 一 ) 提高對服務學習課程的重視

1. 舉辦演講：本計畫於 99學年度上學期
舉辦四場「社區田野培力講座」，此講座聘請

相關專家學者講授帶領田野觀察及社區服務的

技巧。在三月舉辦「從加拿大鮭魚保育談永續

共生」、「願為暗室之燭――如何參與國際志

工」、「社區衛教的教材設計與講授技巧」三

場演講，將服務學習的層面擴及環境保育、生

命教育、國際志工及社區衛教領域。

2. 服務學習現況問卷調查：以正在修課的
五系一、二年級學生及已修過課程的高年級學

生為對象，透過問卷的方式進行調查。五系一、

二年級共發出 686份問卷，回收 634份，回收
率為 92.4 %；五系高年級共發出 266份問卷，
回收 212份，回收率為 93.8%。就服務地點而
言，服務學習（一）五系皆集中於成大醫院及

系所環境整理；服務學習（二）的服務地點除

了是在成大校園，也開始在機構中服務；到了

服務學習（三）多結合各系專業進行服務。自

問卷結果發現，無論是服務學習（一）或（二）

或（三），在「我樂意填寫服務日誌與心得報

告」的贊成比率是最低的。本計畫已透過舉辦

徵文比賽，鼓勵學生透過文字來反思服務歷程，

亦請開課教師透過課程設計，提升學生寫服務

日誌及心得報告之比率。而此問卷結果已成為

各系服務學習課程檢討改進之參考。
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除此之外，亦舉辦「體驗學習‧反思服務

創作徵文比賽」，共有 21篇文章，投稿者除了
來自醫學、護理、職治、物治、醫技五系的大

學部學生外，亦有本院的研究生參與。投稿的

題材來自臨床實習、行動計畫、社區服務等方

面，得獎作品同時亦刊登於本院《醫訊》專刊。

( 二 ) 規劃體驗與實踐式活動

本計畫所規劃之「成杏之美――醫學人文

巡禮種子師資培訓營」，共有 65位醫學院學生
參與，經由問卷調查，發現 90%的學生同意因
此更看見成大校園的美、更願意與人分享，也

更了解醫學院設置人文景點背後的意義；85%
以上的學生反應，因著此次的培訓，讓自己與

成大醫學院有更多的連結，且更關心且珍惜校

園環境。參與本次培訓的學生皆已陸續為本院

參訪之高中生及外賓進行導覽，並表示導覽帶

來很大的成就感，請見圖 2及圖 3。

此外，由物治系蔡一如老師指導，6名職
治系、物治系的學生共同組隊執行醫學人文田

野實踐行動計畫。此計畫由學生自行找尋指導

教師、規劃行動及服務地點，深入偏遠地區，

調查當地之醫療情形，希冀此份成果能回饋該

地區，供為醫療改善之參考。

( 三 ) 醫學人文課程融入體驗與
實踐教學設計

1. 以體驗與實踐為教學主要內容：「審議
民主的理論與實踐」課程，以審議民主作為政

策分析的工具思考，其中包含理論、實作與反

省的層面。針對與醫療相關的議題進行操作，

透過案例介紹，向同學們說明技術操作的籌備

與過程，及對應政策分析的相關環節，連繫個

人與整體之間的關連。

2. 在講堂課程增加體驗與實踐教學設計：
「醫療專業與生死」設計學生至早產兒病房、

寧靜軒、安寧病房參訪，藉由體驗感受生與死

間的衝擊。「音樂與醫療：音樂賞析」藉由音

樂療癒之原理及運用，增加學生以後臨床上使

用音樂協助醫療之能力，並教授學生性別、種

族與音樂領域的關係，促進學生賞聆古典樂曲、

客家樂曲的能力。「生命倫理學」課程更加強

小組間的活動，無論是在課堂或是報告都有額

外設計小組的互動時間，像是課堂案例討論、

疾病體驗小組報告等，學生皆反應在小組活動

的過程中，能學習到更深更廣的倫理思維，亦

能習得如何與人溝通、協調的技巧。「認識醫

療相關組織之運作」課程增加學生分組報告的

設計。此方式鼓勵學生閱讀教材後，自主搜尋

或創造相關情境，強調學生的自主學習與創意

思考，並藉由課堂上的報告，以及與台下同學

的互動討論，來了解學生的學習問題與效果。

( 四 ) 講堂式授課之課程規劃及
教材教法更新

「生命倫理學」課程亦增加由藥理所簡偉

明副教授，講授以「人性的動向：經典心理學

實驗」為主題之課程。本主題首創以社會心理

學實驗過程結合倫理學之觀點，帶領學生思考

進行抉擇時會有哪些影響因子，並進一步去分

析及探討其影響因子產生的原因，期望能協助

學生預先演練未來面臨的影響因子，進而能提

高學生學習課程後的倫理實踐行為。

( 五 ) 改進講堂式課程設計

這三年來的教學經驗發現，有幾項技巧可

以提高學生在大班上課中的學習效率：(1)小考
設計：以每節課小考來點名，提升學生的注意

力及出席率；(2)分組討論：小組成員間的討論
增進互學機會，創造學習需求；(3)給予榮譽：
舉辦小組競賽，提高小組凝聚力；(4) 課程單元
意見調查：該單元授課意見調查除了一般的課

程意見調查題目外，亦包括開放性題目，包括

「可改進之處」、「應保留的優點」及其他，

旨在即時得知修課同學對課程內容、教學技巧

成大醫訊 NCKU Medicine  第 23卷    第一期 23



圖 4 張敏嫻小姐至「生命倫理學課程」分享

等的具體反應和期待；(5)心得反應：透過每單
元的課堂心得繳交，讓老師能夠了解同學的上

課情況，也可以請同學將問題寫在心得中，老

師再逐一回覆每位同學的提問。

本計畫所開設的「審議民主的理論與實

踐」、「醫療專業與生死」、「人際關係與溝

通」除了本院五系之外也有其他學院學生修課。

授課教師利用混系編組，訓練學生的領導能力、

建立團隊觀念。授課過程中發現，非醫學院學

生所提出的建議能提升醫學院學生思想的廣度；

而醫學院學生亦能提高非醫學院學生對課程的

投入。
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( 六 ) 多元化教學人力資源

本計畫整合來自醫學、公衛、護理、歷史、

臨床、基礎醫學、NGO行政單位等不同背景教
師加入教學團隊，例如藥理所副教授加入「生

命倫理學」、「醫療專業與生死」的教學團隊；

3位文學院教師分別加入「公民素養與社會」、
「門診醫病溝通與言談技巧」、「醫用台語（中

階）」課程； 14位田野調查、紀錄片導演、醫
療政策、人際溝通、心理輔導等專家參與「人

際關係與溝通」、「認識醫療相關組織之運

作」、「審議民主的理論與實踐」等課程的授

課，提供學生一個較為全面的視野。

而教學助理的招募除了以過去曾擔任本課

程助教外，亦有來自不同學院系所的研究生擔

任。本學期助教的功能發揮良好，適時輔以教

學，鼓勵學生發表意見，增進學生的專注度、

參與度，以學長姊身份輔導進度，刺激討論並

活化教室氣氛。本計畫之教學相關助理共計 41
人中，研究生占 71%（29人）；大學生占 29%
（12人）。

( 七 ) 優秀的教學團隊：

本計畫成員陳清惠副教授、呂宗學教授、

盧豐華副教授、林梅鳳副教授、汪翠瀅助理教

授、柯乃熒副教授、許甘霖助理教授，獲本院

教學創新與教學成果獎或教學特優教師獎。「生

命倫理學」課程所邀請講者――張敏嫻小姐，

其課程分享情形刊登在 2011年 1月 7日聯合報
中，請見圖 4。「生命倫理學」課程亦將課程
設計，如病人與家屬之座談、電影欣賞、混系

分組、小組疾病體驗活動、小組疾病體驗報告

競賽與學生評值之結果，以〈運用多元教學策

略於醫學院大一新生「生命倫理學」課程教學

之成效〉為篇名，發表於 2010之年《醫學教育》
期刊。「審議民主的理論與實踐」課程以〈以

公民審議培育醫學人公民素養：審議民主體驗

課程的行動研究〉已投稿醫學教育學會年會，

並將於今年 10月發表。

( 八 ) 課程整合

本計畫為整合體驗式課程，讓本院服務學

習發揮其設計目的，並使導師制與生涯、服務

學習課程結合，於 99學年度共舉辦三次全院型
整合會議，參與對像除了本院院長外，亦邀請

教務分處主任、各系主任，以及相關教師，分

享各系服務學習的執行現況，共同商討 1.服務
學習、專業生涯課程結合導師制；2.教育部中
綱計畫協助服務學習進行之報告；3.五系分享
服務學習課程經驗；4.五系依服務學習問卷結
果進行檢討改進（包括服務內容規劃 、服務課
程說明及反思日誌撰寫率等等）；5.五系未來
服務學習課程規劃。

檢討與未來發展

持續推動導師與服務學習課程結合制度，

透過導師發揮身教、言教之功能。此外，亦持

續推動五系服務學習課程整合。在全院服務學

習課程問卷調查得知，僅 12位（1.89%）學生
會主動自願到偏遠地區、部落，進行醫療服務

或田野調查，大多數學生仍是以校園及周邊社

福機關服務為主。如何提升學生自主參與體驗

學習行動，鼓勵學生去到社區，尤其是偏遠地

區及部落進行服務，透過教室外的學習加強醫

學公民素養，將會是未來發展的目標。 

在個別課程方面，部分課程在期末評值時，

有學生反應課程內容大多針對醫師及護理人員

的角色所設計，未來會試圖突破，將醫技系、

物治系及職治系的相關課程納入或廣邀相關科

系的教師擔任本課程之師資，使本課程設計可

適用於所有醫學院的學生。此外小組活動部分，

亦有少數學生反應混合分組可能有降低討論效

率、擔任組長職位的同學負擔較重，及較難安

排小組討論時間等問題。故未來將採取每組選

出兩位組長，且將小組人數減少至 8人的分組
方式，並於課堂或課後提供充足的討論時間，

以減少學生的修課負擔。
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