
中
國醫藥大學附設醫院重視教學傳承，每年定期

選拔「教學優良獎」，以鼓勵同仁提攜後進，

教學相長，從而提高醫療照護品質，讓廣大病患受

惠。

第4屆「教學優良獎」的5位得主是：內科部沈德

群醫師、護理部李若樺督導及廖惠娟督導、檢驗醫學

部王淑芬醫檢師、藥劑部趙娉婷藥師。

教學副院長林嘉德醫師在頒獎時，感謝他們長期

的用心耕耘，展現了師者風範，是醫院培育人才的重

要推手。

文
�
教
學
部

林嘉德副院長（右2）在頒
獎時感謝得獎人的用心耕耘
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兒童是弱勢的一群，也是無聲的一群，

他們的權益完全要依靠成年人的守護和爭

取。因此，本院配合衛生福利部政策，成立

兒童醫院，使兒童醫療集中化，並加強兒童

醫療品質，積極發展兒童友善醫療照護模

式，以及致力提升兒科護理人員的專業能力

與護理素質。

護理部李若樺督導透過教學、品質活動

及研究等多方面的規劃，希望兒童在就醫歷

程中能得到更友善的照護。她為兒童醫院規

劃了完整的護理人員教育訓練計畫及內容，

課程包含聯合在職教育、小兒加護訓練課

程、母乳哺育基礎及進階課程、「營造友善

的兒童醫療照護環境」研討會等，同時運用

品質改善手法（TRM），增進兒童醫院護理

照護團隊的相關知識及技能，營造完善的兒

童照護環境。

她也在品質改善訓練中擔任專案指導

員，藉由個別輔導，協助學員運用科學方法

解決問題；參加院內外醫療品質及創新競賽

活動，共同激發創意，以巧思改善臨床照護

問題；輔導兒科護理同仁參與國際研討會與

發表。在諸多方案的促成下，護理人員的表

現越來越好，不但能力獲得肯定，單位也更

有動力持續進行品質改善活動，進而提升臨

床照護品質。

李若樺督導（中）致力於提升臨床照護品質（左為護理部蔡麗雲主任）
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 一位稱職的臨床指導教師應具備專業的

指導教學能力與技巧，以及良好溝通與認真

教學的特質，才能有效的教導學員，培育出

優秀的後進。指導教師不但必須是學員可以

信賴的諮詢者及導師，還要具有不同的指導

模式，並樂於分享自己的經歷，以開啟學員

的新視野。但是，教師只有「熱忱」就夠了

嗎？要如何才能讓學員的學習更有成效呢？

我上了許多楊義明教授的課，受益良

多，其中的「學習原則與教學原理」課程讓

我瞭解人的學習有3個核心原則：1.透過理解

來學習；2.先備知識：新的知識要建立在學生

現有知識的架構上，學習才會有成效；3.主動

學習。

我的教學方法與技巧分享如下：

1.結構性的課程規劃，使學員易於理解

血庫最重要的功能就是提供適合病患

輸用的血品，以符合臨床需求及維護輸血安

全，所以課程設計是從「正確的病患ABO+Rh

血型」、「偵測病患產生的不規則抗體」、

「交叉試驗」以及「輸血反應調查」等主要

架構開始，使學員充分認識血庫發血的流

程。接著，一一探討每個環節可能發生的異

常情況，例如血型的亞型、抗體的鑑定等，

以瞭解每項檢驗所扮演的角色。

2.教材的準備

學校教學最缺乏的教學資源是臨床檢

體，學生沒有足夠的機會去親身體驗，所以

在臨床教學時，希望能夠藉由實際操作與

觀察結果、反覆練習，進而瞭解實驗原理

與結果的判讀，有效結合學理與臨床作業。

我們使用的教材包括不再領用的病患備血，

請捐血中心提供的特殊血型血袋，以及抗體

篩檢呈陽性反應的檢體等，這些都可以收集

起來，入庫於檢驗醫學部「檢體資源管理系

統」中保存，方便於教學時使用。

王淑芬醫檢師（左）具有豐富的教學經驗
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3.挑戰式教學法

●  實彈演練：先示範教學，講解操作方法與原

理，接著讓學員獨立完成試驗。人都是在錯

誤中學習，學員在犯錯的過程中，更能加深

印象。另外，可以提供學員未知的特殊血型

及特殊抗體檢體，增加學員對檢驗的興趣。

●  教學相長：可以是醫檢師對學生、醫檢師對

醫檢師（新進、代訓、PGY），甚至是學

生對學生。在學員進度或程度不一時，由資

淺的醫檢師或先到學員進行主題式的教學活

動，在他們已有的知識架構上，創造挑戰機

會與經驗分享，在過程中常常會發現自己的

不足之處，然後加強學習。教學醫檢師也會

再藉由口試、筆試等各種方式，確認其學習

成效。

4.案例式教學

藉由生活所見所聞，引發學員的興趣，

提高主動學習與討論的動機。如：亞孟買血

型造成親子血型遺傳的不合、緊急Rh陰性血

品的使用等。

教學成果

檢驗醫學部教學對象（類別）有學校的

實習生、見實習醫師、2年期PGY學員、新

進人員、其他體系內與非體系醫院的代訓人

員等。每年各校醫事技術學系的實習生約有

35-40人，實習生的前後測成績均有明顯進

步，顯示對於血庫學有了更進一步的瞭解。

見實習醫師均須至血庫組瞭解血品的運用與

調度，日後對維護病患的輸血安全大有幫

助。體系代訓人員如今在分院血庫服務，也

都能夠獨當一面。
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研究醫師在醫院裡是個特殊的族群，他

們被慣稱為總醫師，是住院醫師當中最為資

深的一群。研究醫師的任務，除了協調行政

工作、實施教學活動、執行臨床業務之外，

顧名思義，還必須培養學術研究的能力。

本院規定研究醫師必須以第一作者或通

訊作者發表學術論文於SCI期刊，方能申請成

為正式主治醫師，這對研究醫師而言，不啻

一大挑戰。研究醫師通常有著滿腔熱血，然

而萬事起頭難，剛開始投入學術之路，往往

走得坎坷，甚至徒勞無功。有鑒於此，個人

希望能夠給予研究醫師實質幫助，協助他們

在有限的資源及時間裡，發揮最大的效益。

學術研究的範疇十分廣泛，大部分研究

醫師選擇以個案報告做為學術之路的啟始，

但其實要發表高水準的個案報告到知名的SCI

期刊，也需要付出相當的努力。我整理科內

醫師近10年的著作，將個案報告分門別類，

歸納出可以發表的形式，利用閒暇時間與研

究醫師個別討論，期望研究醫師在觀摩最在

地的題材之餘，不需好高鶩遠即可發掘更佳

的靈感。

在醫學中心執業，時常會遇到許多珍

貴的個案，我不時敦促研究醫師，無論在照

顧住院病患、門診病患、會診病患或是參加

學術研討會，甚至同儕之間茶餘飯後的分享

時，都要多留意身邊適當的題材。這些題材

包括疾病的典型表現、疾病的特殊病程、罕

見的疾病或是不尋常的併發症等等，尤其若

能搭配一些關鍵性的影像，更能增色不少。

研究醫師找到合適的題材之後，須先

確立個案的教育意義，再擬定合適的題目，

詳實記錄個案的病程，回顧文獻上的資料，

最後還要選擇適合的期刊發表。另外，後續

與審稿委員的溝通，在在都是需要學習的歷

程。在研究醫師經歷這些過程當中，我適時

扮演輔佐的角色，協助他們通過層層關卡，

最後達到發表SCI論文的目標。

沈德群醫師（左）對研究醫師的學術啟蒙是一大助力
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教學成果

胸腔內科在最近1年內，共有8位研究醫

師接受專科訓練，其中6位在我的指導之下，

順利以第一作者身分發表SCI學術論文，目前

科內的所有研究醫師業已全數發表完畢。除

此之外，我並協同院內其他科的醫師，共計4

人次，順利發表學術論文於SCI期刊，助其升

任正式主治醫師，日前也獲教學部邀請，擔

任研究醫師培訓課程的學術論文寫作指導講

師。

研究醫師的學術啟蒙十分重要卻經常被

忽視，需要更多有志之士參與研究醫師的教

學。倘若研究醫師能學習以往成功的經驗，

再配合有經驗有熱誠的老師指點，相信定能

事半功倍，收穫更多。

沈德群醫師與內科加護病房醫療團隊
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趙娉婷藥師

藥劑部

 服務於藥劑部多年，肩負藥師的職責與

使命，自許能成為一位稱職的「七星藥師」

（世界衛生組織於1997年將藥師在醫療體系

的角色定位為照護者、決策者、溝通者、領

導者、經理者、終身學習者與教育者，亦即

「七星藥師」「Seven Star Pharmacist」），

因此除了提升專業知識，累積臨床經驗，以

運用於日常業務的執行外，我也十分重視臨

床教學任務，不敢稍有懈怠。

我精進個人教學能力的具體作法及執行

方式如下：

接受客觀結構式臨床評量（OSCE）的

學習訓練，了解評量定義、方法與技能。客

觀評估（Objective）：評分老師須利用詳細

條列的標準評量表，以客觀方式評估學員；

評估結構（Structured）：確認每位受測學員

能得到一致的操作訊息並解決受測的臨床問

題；臨床教案（Clinical）：教案編寫反映

真實臨床案例，以評估臨場表現；臨床評量

（Examination）：應用教案與標準病人為客

觀考試評分，並配合評分老師引導雙向回饋

學習。

另外，配合各項專業訓練制度與相關課

程，充實臨床專業與教學指導能力，以及參

加各類專業修習訓練課程，持續繼續教育，

使自己具備完整的教師資歷。

為了進行多元化的教學方式，我也

修習了各種教學技巧，其中包括應用PBL

（Problem Base Learning）指導小組學習教

學、參與OSCE教案與教學執行指導並擔任評

分老師、藥物諮詢實務指導教學、臨床病患

個案藥事照護指導教學、跨團隊領域學習指

導教學等，從中累積了豐富的教學經驗與技

能，可隨時調整運用，將藥學專業知識與藥

事照護臨床技能傳承給學員。

教學成果

每個月指導PGY學員，當學員完成學習

訓練課程時，回饋意見表給予滿意的肯定與

感謝；參加醫院PBL實證醫學競賽獲獎；將指

導學生的學習成效，製成海報發表於臨床藥

學會「藥師指導實習藥學生執行Warfarin用藥

衛教之成效評估」中。

身為臨床指導教師，負有培育後進的責

任，應秉持熱誠不斷充實自我，參與專業活

動，拓展學識新知，探討教學原理與教學方

法，熟悉臨床教學技巧，因材施教，採取多

元教學方式，鼓勵雙向溝通，教學成果與品

質方能更臻完善。

趙娉婷藥師不斷充實自我並將所學分享給後進
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「護理品質管理教育」和「護理臨床

照護能力」同樣重要，廖惠娟督導為提升同

仁對於護理品質的瞭解，為品質管理教育扎

根，設計了活潑生動的品質管理教育課程。

廖惠娟督導依據護理同仁對於品質管

理教育訓練的需求，分別為新進護理人員、

護理人員臨床專業能力進階（N-N4）、專

科護理師教育及行政幹部訓練，設定了品質

管理教育訓練課程，包括「護理品質概念介

紹」、「護理品質監測（含品質活動）」、

「制定標準、監測與持續性品質改善對

策」、「品質管理與指標設定及臨床路徑」

等教學內容，並以深入淺出的方式教導同

仁，使其深刻瞭解護理品管的意涵，掌握護

理品質的精隨。

此外，她結合醫院品質管理活動的推行

（如：團隊照護及實際經驗的分享），使學

員能將照護品質內化為照護病人的要素，並

落實於各項臨床照護作業。今年JCI國際醫療

評鑑時，她更協助各護理單位在會議室設立

「品質專區」，協助醫療照護同仁快速掌握

單位品質指標的目前趨勢與結果，將品管教

育延伸至臨床單位，共同為提高照護品質而

努力。

廖惠娟督導（中）為護理品質管理教育扎根
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