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所長的話

首先，歡迎各位學員來到社區實習，看到醫院以外的世界。請你先想想，
每個人的一生中，累積多少時間在住院呢？一個月？三個月？半年？事實
上，人生絕大多數時候，都在生活，必然在「社區生活」。作為一位醫師，
學會與病人在社區打交道（而不是醫院內），對每位醫師來說，是非常重
要的事情，必須要有情境才能學習，我想這是「社區實習」最重要的精神。

都蘭診所實習，強調現場做中學，各位必須參與診所內照顧病人的工作。
基本工作如生理測量、藥品調劑分裝、給藥說明，此外，假如希望學習抽
血打針、超音波操作，也歡迎。由於在宅個案變化多端，診所以照顧病人
為優先，恕無法配合個人個別需求，麻煩隨遇而安。診所所有的行程、會
議和活動，請務必準時參加。

真正的在宅醫療，往往發生在住院之外，門診之後。診所提供 24 小時服務，
隨時可能出診甚至夜間往診，若有願意多參與，留宿也非常歡迎。學員的
「工作參與」與「病家互動」是評分重點，參與工作的態度，以及與病人
互動，皆會納入評分標準。

最後，ＰＧＹ社區醫學實習，並不輕鬆，請有心裏準備。我們這裡不是度
假聖地，有時候午餐時間無法回到診所，請多包涵。遲到、早退，滑手機，
病人面前吃早餐，都是被禁止的行為。

預祝各位有扎實的實習。
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□  完成前測　　□  論文摘要　　□  個案訪視報告

□  完成後測　　□  實習心得上傳連結
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https://docs.google.com/forms/d/e/1FAIpQLSfmaMF5_fsdvdLga_vq2DnEvZSIV6Z00TOtQh4ndKgVIVBZNw/viewform
https://docs.google.com/forms/d/e/1FAIpQLSeddLSyrEMig31OWkGZXHdRLX5fHwryNdXY8imlmsRuuvo7bA/viewform
https://docs.google.com/forms/d/e/1FAIpQLSfWyTAY7jhGRQIrZYduQRUO6LJfZo0tPYkn6P_KlMJJuxlFgQ/viewform
https://www.clinicdulan.com/intern


事前預習

一、推薦書目

二、在宅醫療學習目標

在宅醫療，從 CURE 到 CARE
都蘭診所實習之指定閱讀書籍，請於閱讀完畢後，列出三
個與在宅醫療相關的問題，並於實習當週找尋答案，實習
結束後，再嘗試回答自己的問題，紀錄在前測及後測中。

在宅往診由於空間與人力上的限制，無法像醫院那樣有影像、血液檢驗等等幫
助診斷的利器，因此醫師的病史詢問、理學檢查等基本功甚為重要，可以藉此
訓練醫師基本功之重要性，減少依賴影像與抽血等客觀數據的輔助，目前手持
型超音波與攜帶型 HbA1c 檢測器的加入也讓居家診療更加完善，醫師亦可藉
此機會了解目前最新的儀器。

在宅往診可以看見醫院診間裡看不到的 : 個案大部分時間所生活的環境、藥物
擺放與實際服用的遵從性、主要照顧者的認知與配合度 ( 可提問：診間裡遇見
的真的是主要照顧者嗎 ?)、街坊鄰居的互助性，並藉由這樣的觀察，訓練醫師
覺察個案慢性 & 急性病況之根本原因，以及思考影響個案之社會經濟地位、
生活習性等因素，分析個案可運用之資源如何最有效率與根本性解決個案環境
的問題 ( 可在此帶入個管觀念 )。

1. 學習在工具有限的情況下完成診斷與處方

2. 學習觀察與分析案家需求
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診間與在宅的醫病共享時間有相當的差距，因此有別於診間，我們對於在宅個
案的了解度與親密度也更多，往往也造成另一種層次上的依賴，如何拿捏好在
宅的醫病關係，是訓練醫師能夠思考的課題；另外，不同種族與文化（包括原
住民、客家人、閩南人、外配⋯⋯）等等對於醫療的觀念與照護的認知上的差
異，影響許多照護決策的思考面向；有鑒於此，醫師需多方考慮與加入個案、
文化之間的對話與了解，才能做出最因地制宜之醫療決策。

長照十年計劃 2.0 於 2017 年正式上路，其中的內容包括長照據點 A、B、C 的
分級分工、預防與延緩失能照護，調整增加給付品項等等，對於多死社會的來
臨，長照扮演的角色也將益發重要，在宅的個管與長照的相互照應更是一個重
要且有趣的課題，因此，訓練醫師於在宅醫療中加入長照的資源應用評估 ( 含
開立醫師意見書），是相當重要的目標。

在宅個案的狀況並非單純的，往往伴隨衰老、多重共病、照顧者認知落差等
等，常需要藥物以外的治療方式，包括物理職能治療、心理支持、無障礙設
施，並不是一位醫師、居家護理師就能完成的，需要的是跨專業的團隊做出完
整評估與選擇最適當之介入方式，同時，醫師作為團隊領導及主要醫療決策參
與者，居中的協調能力與對專業的尊重都是相當重要的，從事在宅醫療，醫師
需要認知並非一人之力所能及，需要團隊的協助，也需要培養自己當團隊重要
的 leader and back up。

3. 學習另一種醫病關係與文化的融合

4. 認識我國長照十年計畫與居家醫療的協作

5. 了解在宅醫療跨專業合作的重要性與過程

瀏覽國衛院學習平台《課程四：居家醫師的一日工作》
https://learning.nhri-telehealth.tw/learning/dist/#/course/NVqoy7KZ

6. 認識不同場域的在宅醫療

https://learning.nhri-telehealth.tw/learning/dist/#/course/NVqoy7KZ
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個案訪視報告
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個案姓名：＿＿＿＿＿＿      訪視日期：＿＿＿＿＿＿

指導醫師：＿＿＿＿＿＿

哪裡出身的人？家族成員有哪些？目前主要照護者？一天通常是如何度過
的？平時喜歡做什麼樣的活動？過去從事什麼工作？

為何接受居家醫療？過去病史？今日訪視主訴？原先就醫習慣？預立醫療
決定？
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1. 基本資訊

2. 了解對方

3. 疾病現況

□ 緊急醫療電話　　　　　□ 居家護理師　　□ 社工（個管師）
□ 照顧服務員／移工　　　□ 送餐服務　　　□ 復能
□ 交通接送　　　　　　　□ 喘息服務／日照／家托
□ 無障礙空間／輔具補助　□ 其他：_____________
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4. 現有的照顧資源

5. 在宅醫療評估重點

□ 家屬（主要決策者：_________）
　　　□ 同住　□ 探視
□ 鄰居
　　　□ 定期　□ 不定期

正
式 

非
正
式



穿衣 ＿＿＿＿＿ 　　進食 ＿＿＿＿＿ 　　活動  ＿＿＿＿＿

如廁 ＿＿＿＿＿ 　　個人衛生 ＿＿＿

交通 ＿＿＿＿＿ 　　財務 ＿＿＿＿＿ 　　購物  ＿＿＿＿＿

打電話 ＿＿＿＿ 　　服用藥物 ＿＿＿　　烹調食物 ＿＿＿

家務維持 ＿＿＿

□ 外出通道

□ 住處保暖／散熱

□ 電話

□ 緊急求救設備（急救鈴）

□ 藥物管理方式

□ 食物取得

□ 煙霧探測器

□ 居家障礙物

□ 寵物

□ 輔具

＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿

＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿

＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿

＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿

＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿

＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿

＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿

＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿

＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿

＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿

6. 功能性評估（巴氏量表 ２獨立／１需協助／０依賴 ）

ADL

IADL

1211

7. 居家環境安全評估
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8. 訪視後總評

a. 本次訪視主要的問題為何？

b. 可能有哪些潛在的問題？需要提早預防或預作準備？

c. 哪些資源支援個案可以繼續在家生活呢？
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