
四十而不惑，
醫學的教學生涯我明白什麼?（之一）
◎文 / 生化所、醫學系　何月仁

接到阮俊能醫師的邀稿希望我談談教

學或醫學教育，想到去年九月接受教育部

頒發 40 年資深優良教師獎，原來我踏入

教學年歲已跟成大醫學院及醫學系一樣長

了。感嘆年紀不小的同時也該來反思教學

進入不惑之年，真的不惑了嗎？對於教學

或為人師表，甚至醫學教育，我領會了什

麼？領會多少、多深呢？

其實我不像許多教育研究者能對「教

學法」如數家珍或自詡為擅長運用知名教

學 法 的 能 者。 但 我 相 信 沒 人 天 生 就 會 教

書、當老師，或者掌握到教學真諦，這意

味著成為有理念、有能力的教育者都是經

過時間、經驗的累積，才慢慢形塑、成熟

而來。現存的教育理論是偉大的教育家經

過長時間摸索與千錘百鍊才總結出的道

理；所以，即便不知教育理念，用心教學

還是能經過時間的努力與磨練，領會出教

學的真諦。

在長長的教學生涯中，教學理念的形

塑，除了來自黃崑巖前院長的啟蒙外，應

該歸功於自身不間斷地反思，調整、修正

方向與腳步。我常問自己的問題包括：

面對不同科系學生，我了解他們的職

涯需要的是什麼 ?

課程結束，我會希望學生收穫什麼 ?

學生畢業離開校門，我們期望學生可

以帶走什麼 ? 

對 醫 學 生 而 言， 成 為 病 人 信 任 的 醫

師，學生需要建構什麼 ?

身為教師，我能提供什麼 ? 能付出多

少 ?

透過這樣的歷程，我也愈清楚學生需

要什麼，而自己可以提供什麼。因此，除

生化必修課程與通識外，於醫學系共開設

六門以臨床技能導向為主的選修課。如最

早期的「臨床思路」開設至今已 26 年，

代表臨床相關教學已積累許多經驗與心

得。 加 上 承 襲 黃 院 長「 照 顧 學 生 」 的 理

念，從無數個案的輔導與過程中，深刻認

知學生所面臨的各種問題。許多困惑都直

接、 間 接 與 教 學 有 關。 也 就 是 說 身 為 教

師，掌握好教學應該可以解決學生多數的

問題。我自 2017 年始投入教育部教學實

踐計畫的研究（圖一），連續五年各種探

討的數據分析更確立這個道理。因此，列

出以下幾點教學的個人觀察分享給大家。
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啟發學生學習動機是教學首要難題，但卻

是根本之道

 學生學習動機薄弱是現行教育最困

擾的問題之一。近幾年常見選修課開課人

數不足而停開，尤其六年制醫學施行後，

即便必修課亦有學生出席率偏低的情形。

雖然，我們都了解「師父領進門，修行在

個人」的道理，但如今面臨的困境是學生

不入門，設計再巧妙的課學生沒有機會體

認。 這 問 題 當 然 跟 共 筆、PowerCam、

考古題等多種因素有關。但在無法婉拒學

生端的需求之下，解套之法便有賴教學端

的努力。對於學生不入門、不進課室，不

給自己發掘學習價值機會，代表老師不能

再只是開了課被動地等待學生上門，或者

坐在辦公室等待學生來提問。而是需要主

動出擊，找機會宣導課程理念、價值，以

及學習的重要性。因此，只要是為了學生

著想，透過系辦、學長姐以及同學多方宣

傳已是勢在必行。曾經我也會遲疑老師是

否需要去推銷沒有鐘點費的課程？但依據

過往學生的成果表現顯示，我開的課程確

實讓學生有所獲益。每每收到學生的回饋

如—「這門課大大提升了對於臨床學習的

樂 趣，...... 過 去 唸 書 常 常 就 是 念 共 筆、

寫考古題，考前努力熬夜讓短期記憶發揮

最大效果，念書很容易變成是應付考試的

事情，也忍不住質疑自己是否真的喜歡醫

學。但這堂課讓我重新找回學習的動機與

積極，......」，成為我多年來持續幫助學

生的動力與信念。

然而，教學不僅止於吸引學生進入課
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室，這僅只是第一步。如何在 18 週的課

程中，週週端得出好菜才是重點。因此，

教學品質與有效教學，才是持續維持學生

學習動機重要的一環。論教學品質應涵蓋

教學內容、方法與理念，課程安排與模式

是否以學生為出發點；而評量是否兼顧學

生的合理負荷以及公平性，這都是學生在

乎的重點。當然這些考量都是要能讓學生

感受到老師在乎、關心他們，甚至不僅是

這堂課的學習，還包括未來的生涯。歷年

來，我的選修課學生出席率都很高，相信

這是他們體會到老師對課程的用心與協助

同學個別能力建構的關懷。大多數學生都

會連續選修系列課程，這也顯現出他們愈

發堅定的學習動機。

醫學教學應重在技能培養，記憶性知識留

給學生自主學習

隨著 90 年代資訊科技革命，醫學知

識量暴增，學生學習負擔愈趨沉重。但也

拜 科 技 之 賜， 知 識 搜 尋 愈 趨 便 利， 使 得

學習可以不需完全仰賴老師課堂的講授，

而可進階至資訊運用等技能導向，看似能

大幅提升學習成效。然而，臨床實務上，

醫師不可能熟記所有專業知識，況且診治

病人還需批判性思考與臨床推理技能來輔

助。因此，知識可由多元管道即時搜尋查

證，但是，技能的培養需要時程才足以內

化，且多數無法由課堂講授習得。故教學

應著重思考邏輯的推演路徑。十多年前我

開始在二年級生化考試加入問答，課堂多

提 問， 強 調 why、what、why not 等 思

考，目的在於期盼學生能夠重新審視自己

對知識的理解及應用。雖然歷經陣痛期，

與生化教學評量的失落，但高年級學生的

反饋給予了我堅持下去的信念。我亦隨後

在四、五年級所開設之臨床技能導向課程

提供多元評量模式，希望學生在課堂上專

注於案例的思考與討論而不是忙於筆記。

學生透過案例口頭報告與書面報告來呈現

其批判性思考、臨床推理以及鑑別診斷等

之能力。重要的不是診斷對錯，而是思考

與推理的過程。至於臨床相關專業知識部

分，此時的學生在課堂或案例報告時自會

視個人需求而自主學習，已不須老師教導

了。

教學應破除餵養學生可預知檢定與成績導

向的學習方式

醫學系改六年制後學習時程縮短，但

如前述，醫學專業知識量卻是倍增。根據

長 年 基 礎 醫 學 教 學 場 域 的 觀 察， 學 生 多

在乎成績勝於真正求學問。因此，多捨原

文書而唸「共筆」與「考古題」，學生常

也自嘲考完試就全部忘光了。此一普遍的

學習文化，「共筆」內容的本質是「執筆

人」對上課內容的理解，透過其個人邏輯

思維再重整而成的重點而非閱讀共筆的讀

者。故依賴他人共筆的學生會簡化個人自

我理解過程、缺乏自我邏輯思考運思與後
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設能力的建構。這積年累月，將對往後的

自主學習、進階臨床技能建構埋下不利的

種子。這點在我負責的「生物化學」課程

考試部分，學生問答題的表現明顯低於選

擇題可窺知一二；而問答題回答內容顯示

學生並非知識不足，而是欠缺進一步消化

吸 收， 故 思 考 重 整 與 再 運 用 能 力 於 回 答

問題有待加強。而學生在四年級之病態生

理 PBL 課程之案例討論，由於對基礎醫

學記憶有限難以詳盡闡述或甚至有架構的

論述，亦可支持前述觀察。可惜的是，到

此時學生才會感受到過去基礎知識根基孱

弱，而批判思考能力亦搖搖欲墜，這些現

象轉化成了學生所謂的「撞牆」。進而有

可能導致對於國考畏懼，而無暇顧及更進

階的床邊學習該預做的功課。故整體來看

學生學習成長實質是向後延遲，學習時程

縮短的新制度明顯加深挑戰。我認為補救

之道是於基礎醫學階段多運用問答題教

學，引導學生思考與推理並減少記憶性的

題目，協助學生降低對共筆與考古題的依

賴。

個人反思——人文博雅教育仰賴環境、老

師身教與言教的薰陶

早期黃崑巖前院長常藉由公開演講讓

大家了解教育、教學的理念。他的語言、

口才總是令人讚嘆，融合醫學、教育、歷

史等多元角度故場場爆滿，所以這些觀念

連學生也琅琅上口。當然我沒有黃院長的

演講才華，但會選擇在日常課堂、課後、

走廊、辦活動時，透過關懷學生之餘，帶

進學習概念並提供建設性的建議與學長姐

的經驗，讓學生了解該如何面對問題、可

以思考什麼、做什麼；我想這些行為應該

是受黃院長薰陶而來的。此外，「人文」

一直是成醫的亮點、引以為豪的榮光，除

打造優雅的藝術環境，亦讓同仁學生有機

會接觸國際醫學專業學者，並聆賞知名音

樂家的演出，享受知性、博雅氛圍環繞在

成醫每個角落的幸福感。我也深刻認知人

文是這樣薰陶出來而非單純課堂教授可以

強加的。在 70 年代創院之初，黃院長深

感同仁英語能力待加強，於下班後開班教

英文，亦教老師如何出考題與教學，甚至

教工友如何清掃廁所等；就是這樣的身教

與言教感染了老師與學生，也凝聚了大家

的向心力。因為見證過這樣的歷程，促使

我從 90 年代至今，舉辦許多場音樂饗宴、

醫學生涯座談、案例報告工作坊等。期盼

為成醫的人文博雅教育貢獻一己之力，也

傳承成醫的榮光。

四十年隨教育環境更迭，見證學生新

思維的興起，教學與醫學教育確實亦需要

與 時 俱 進。 但 學 生、 老 師 與 系 方， 甚 至

還有制度面問題，千頭萬緒、錯綜複雜。

本篇先就基礎教學部分提出個人反思與觀

點，其他面向期盼後續分享。
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