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 失能者生活功能與運動課程-長期照護臨床實務教學之成效 

一. 報告內文(Content) 

1. 研究動機: 長照教育旨在培育關懷生命、照護長期失能、衰弱者之跨專業人

才。教育部近年來倡導各校教師應具備理論與臨床實務並重之能力及終身學習的

信念，藉教學研究計畫期能培養關懷生命和敬業樂群的學生，並具全人照護能力

之長照專業人才。長照所碩士班學生來自跨領域多專科，參與長期照護中面對個

案衰老與失能時，經常出現溝通或互動技巧生疏現象，易造成學生學習壓力，進

而產生挫折感，而無法展現照護能力；另外，對環境壓力及溝通障礙引發的負向

情緒，以上原因都可能影響學生投入長照工作的興趣及照護能力之成效。 

2. 目的:長照核心素養融入實務教學，以情境學習理論為架構，運用 ADL 評量

與個案溝通設計內容於臨床教學個案自立生活訓練之復能運動 

3. 文獻探討(Literature Review) 

杜威主張做中學是從實際行動中著手，以學生為主體，經由親自觀察、參與

經驗，培養學生的自動精神、態度、與學習的能力。有關情境學習的教學方式依

失能者生活功能與運動，依情境教學提升失能者面對生命尊嚴、失能者身體功能

在自我效能與社會支持影響。依情境學習分為教學實務與策略，分述於下: 

(1)實務情境學習（Clinic Scenario-based learning: CSBL） 

以情境為基礎的學習是基於情境學習理論(situated learning theory)的原則（Lave＆

Wenger，1991），將課程設計在要使用的情境中，引導學生主動收集知識，更充

分理解情境與理論的觀念（Kindley，2002），在現實世界背景下實地參與者、研

究觀察者、或在職培訓和合作辦學等，因為在實際環境中的確切結合是實踐教學

相長。 

Williams（2006）案例導向學習（Case Based Learning，CBL），基於情境的學習

基於學習，使用交互式場景來支持主動學習策略。Clinic Scenario-based 

learning(C-SBL）有許多特性，重視個案問題、自主學習、個案學習、批判性思

考，CSBL 則是臨床實際案例，由學生自己接觸個案時發現臨床與學理相結合時

發現失能個案的困境與找出問題解決。學生須運用自學學科知識，批判性思維和

解決問題的能力，加上老師的引領。SBL 根據學生在學習過程中的每個階段之書
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面或口頭反思等許多回饋做出的決定(Proudfoot & Kebritchi, 2017)。SBL 可以用

在各種各樣的環境中，當用來實踐臨床實務 CSBL 時，SBL 尤其有效，是提供學

生在課程範圍內難以體驗的機會。SBL 通常適用於需要在復雜情況下進行決策和

批判性思考的任務，在長期照護研究所培養學生以跨領域為主，其中最常面對失

能長者以神經病變、中風、或衰弱居多，因生活無法自理，複雜身心復健過程又

需要依賴他人照顧(高、蕭、蔣、李，2008;蕭淑貞、金、劉，2007;謝、黃、王，

2012)，個案往往是自暴自棄，因此中風失能的知識理論與生命經驗實務實作情

況下，依個案狀況進行思辨，執行策略以增進學生學習效能，提高個案照護品

質。 

 (2)情境教學策略  

有效的情境學習環境是建立在適切的教學內容、方法、順序與真實的情境中學習

(蔡、楊，1996)。 情境教學策略內容，包括真實性策略(真實情境去實踐與學

習)、連結性策略(思考能力)、反思性策略 (學習成效)、循環性策略(重覆相同學

習步驟)及多元媒體的運用策略，以作為教師實際教學設計內容 之參考(蔡、楊，

1996；林，2000；Collins, 1994)。  

1. 真實性策略：所有的知識及技能都應該在真實情境中實踐及學習，學習者才

能了解知識的意義與價值。知識必須透過經驗來傳達與驗證，而經驗須透過真實

情境來體驗(梁，2015)。如：引導學生實際帶領復能運動過程、反思、與團體討

論的方式，執行失能者所需的復能運動。 

2. 連結性策略：碩士班研究生具有思考能力，應具有其他相似狀況轉換。 例

如：藉由 ADL 評量及復能運動過程，學習者能以不同角度觀察及辨識問題，提

升思考能力。教學內容應 從簡單到複雜，讓學習者循序漸進的完成任務，並提

升學習者自信。  

3. 反思性策略：學習者在學習結果中，藉由反思的方式，達到學習成效，並達

成問題解決的能力。 例如：安排教學活動或案例討論過程中，老師及同儕間的

提問與反問，讓學習者不斷去反思其 內容，進一步評值自己的學習成效。  

4. 循環性策略：是指學習者自主重覆相同的學習步驟，以精練的學習成效，提

升問題解決的能力，過 程中得到成就感及維持學習興趣。例如：重覆設計及帶

領復能運動，經過不斷練習及反思， 掌握復能運動帶領的技巧，設計更具有豐
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富性、適應性及意義性的復能運動。  

5. 資訊軟體的運用策略：藉由不同媒體展現不同學習特性，以提升學習成效。

臨床實習過程，藉由結合傳統教學(如：講述法)及數位影帶教材運用，讓學生去

感受。 

(4)復能運動 

全球面臨人口高齡化挑戰之際， 2018 年 3 月則已進入高齡社會，老年人口比

率達 14.05%（約 331.2 萬人）。隨著老年人口快速成長，失能人口大幅增加，長

期照顧的需求與負擔也隨之遽增，同時也為國人關注的重要議題之一。長期照顧

以早期介入、強調復原而非殘補代勞、強調預防而非事後照顧，以及聚焦於個案

的優勢能力而非缺損(Heeboll, 2012)。Tessier, Beaulieu, Mcginn, Latulippe. (2016)

提出人口老齡化和對長期護理服務的需求日益增加是全球性問題。復能的有效性

以及不同的服務模式，對 2001 年至 2014 年進行系統的文獻綜述。從國際經驗中

確定了復能的積極影響，尤其是與健康相關的生活質量和服務利用率。並觀察到

醫療服務利用率下降，實施復能是決策者追求的一個有希望的途徑，在北歐各國

扎根發揚光大，以個案自訂的生活目標為長照服務目標，由治療師、護理人員及

社工等跨領域專業人員，加上照顧服務員及家庭照顧者一起協助並支持個案。 

英國的社會關愛卓越研究所（SCIE）在其實用指南中指出“最大限度地發揮可用

於支持實施和提供復能的可能性”，其中員工培訓被認為是成功的關鍵因素，同

時患者及其護理人員參與了治療計劃，以建立切合實際的期望。需要有效的切換

過程，服務範圍應滿足社會需求。Tessier, Beaulieu,, Mcginn, Latulippe(2016)指出

復能方法符合改善家庭護理服務目標是針對老年人的需求和治療計劃，重點老年

人在社區的獨立性，而不是機構的服務。對長照與一般民眾的投資，並促進個案

及其家人更多地參與他們的照護決策。在短期內改善生活品質和降低醫療服務利

用率之外，復能還可以以合理的邊際成本提高員工滿意度。 

4. 研究問題: 情境教學方法在失能者生活功能與復能運動課程與實務結合是否有

成效? 

5. 研究設計與方法(Research Methodology) 

本研究採行動研究與問卷調查法。研究執行時間是 108 年第一學期自 2019 年 9

月 13 日至 2020 年 1 月 24 日止，課程為 3 個學分選修課程，其中 2 個學分為課
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室上課與討論，1 個學分固定到長照機構進行復健運動與生活功能運動，上課地

點為新北市淡水區愛德療養院。訓練方式包含課室教學、技術示教、相互體

驗；.訓練評量包含前後測、回饋表、自評表、個案報告。研究對象是參與本校

修習長期照護研究所碩士班”失能者生活功能與運動”課程的 2 位老師、參與課

程 5 名碩士班研究所學生及隨班附讀 15 名伊甸基金會資深照護人員共 20 名，搭

配每位同學固定 1-2 位衰弱與失能者，有意願參與並填寫參與研究同意書。任課

教師主要有二位，一為內外科護理教學及臨床實務 30 年，在學經歷豐富及促進

專業發展投入多，另一位為物理治療師有 6 年復健經驗老師。 

實務學習機構從學期開始接觸個案的生活功能及復能運動訓練開始，依實務導向

學習之教案，探索個案面對失能者生命困境、存在價值的過程中，體驗關懷、尊

重、同理，激發個案自主運動減緩失能。 

資料收集與評估:觀察與紀錄 

(1)學員參與學習過程，結合被照顧者的需求與照顧者的能力，學習者參與照護過

程知、情、技的意義。 

(2)學前、學後測驗(知)—定性、定量分析，修訂課程內容。 

(3)互動式學習軟體(Zuvio)(情)—瞭解學生對課程的理解反應與專注力，學習情境

中互動式的練習，學員間技能相互體驗、評量、回饋 

(4)直接觀察臨床技術評量(DOPS)(技)—每週學習課後自我評量、反思、回饋 

個案報告:以衰弱或失能者復能成效(至少四張相片或 Video) 

6. 教學暨研究成果(Teaching and Research Outcomes) 

(1) 教學過程與成果 

以 ZUVIO 的運用策略在每堂課課後回饋教學現場課室理論與技術操作上學員自

評，回饋讓老師隨時可以調整，其中內容包含:1 覺得失能課難易度、2 學科的了

解程度、3 術科操作能力、4 感覺有所收穫等四項為與演練，學員均以簡單、易

了解。 

連結性策略(思考能力)---、示教、相互演練--- 知能課前後測試、課後回饋、個案

報告在反思性策略以學習成效展現學員之學前後測驗成效---知能方面學前測驗平

均分數 57 分，標準差 9 分，最高 70 分，最低 38 分，中位數 56 分；學後測驗平

均分數 67 分，標準差 8.39 分，最高 82 分，最低 54 分，中位數 68 分。知能上均
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有顯著進步。 

循環性策略運用 DOPs 學員讓學員重覆相同練習技術上學習步驟並自評與教師評

量，在技術成效上學生自評分數約在 6 到 7 分，平均 67 分；老師評量學員技術

成效，平均分數 91 分。發現學員對日常生活功能之復能運動與照護技術自信度

低，但是老師評量學生技術已有十足進步。 

(2) 教師教學反思 

在做此計畫之研究問題為情境教學方法在失能者生活功能與復能運動課程與實務

結合是否有成效?在以上成果與教師及學員的反思即可知，長照實務的課程設計

應以做中學重要性。教師教學反思如下: 

連結性策略在課室教學、示教、相互演練，並運用在 DOPs 學員自評與教師評量

上發現學員對日常生活功能之復能運動與照護技術自信度低，但是老師評量學生

技術已有十足進步；真實性策略方面以真實情境去實踐與學習，每堂課均有現場

技術操作與演練，學員回饋上有 62%學員建議日後課程中多增加技術實務演練。

在情意方面，學員反饋均呈現相互練習，互相學習，更能感受被照護的感受，對

失能者更有同理心、耐心，提供良好態度。       

(3) 學生學習回饋 

多元媒體的運用策略運用 ZUVIO 課後回饋每堂課同學及時回應當週課程之難易

程度。、LINE(技術)影帶自學與反應個案狀況，線上即時調整運動方法與建議。

每堂課程結束都會收集學員的課後省思及回饋，發現許多學員常常表示要多增加

一些實際操作練習如擺位中階課程等。 

7. 建議與省思 

每堂課程結束都會收集學員的課後省思及回饋，發現許多學員常常表示要多增加

一些實際操作練習，依需求做調整，我們增加七項牽張(伸展)運動、主動關節運

動-以毛巾操為例、腹部按摩、按摩技術、失能者的團體肌力訓練-Tabata、平衡訓

練-方塊運動及移位、擺位中階課程等等。 

知：大多數隨班附讀學員，建議在實務工作者，每年進行一次職業培訓。 

技：實務技能課程有效地用於相互練習。 

情：相互練習，互相學習，對失能者更有同理心、耐心，態度良好。案例報告：
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學員分享案例執行的結果，提高學習效果。 
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三. 附件(Appendix) 

與本研究計畫相關之研究成果資料，可補充於附件，如學生評量工具、訪談問題

等等。 
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直接觀察臨床技術評估表 

（Direct Observation of Procedural Skills, DOPS） 

自我評量者：盧○○ 

評量日期：108 年 09 月 26日  實施單位/地點：愛德養護中心 

個案：傅○銘   復能運動：移位 

執行技能之名稱：移位 

受評者執行此技能之經驗：□1-5次 □6-10次 ■10次以上  

請依下列項目評估評量者表現 

接近預 
期標準 

達到預 
期標準 

超過預 
期標準 U/C 

1 2 3 4 5 6 

Task-specific 

1 執行前正確辨識個案並說明取得同意   ˇ     

2 執行前之準備    ˇ    

3 適當且安全之防護    ˇ    

4 技能之熟練度   ˇ     

5 人本尊重的觀念    ˇ    

6 適當時機尋求協助     ˇ   

7 完成後之復能運動個案紀錄     ˇ   

General performance 

8 警覺性    ˇ    

9 專業知識    ˇ    

10 溝通技巧    ˇ    

11 專業素養及同理心     ˇ   

12 整體表現(total)     ˇ   

U/C：沒有討論該項目時，請鉤選無法評估（unable to comment） 

評量者相片及過程尚需改善項目： 

過程相片 過程尚需改善項目 

 

 

服務對象下肢無法支撐站立，及因心智

無法理解並配合動作，部分移位技能即

無法施用。另，服務對象對新手法外顯

敏感緊張，會夾緊身軀肢體，影響操作

過程彼此安全。 

自我評量者認為的表現是： 

■達預期標準(含)以上（通過） □少部分必須再加強及評估  □未達預期標準，無法通過 

針對評分為1-2分之項目，請評分者協助於「建議加強項目」欄中給予具體建議。 

評量者對此次評量滿意程度：(低) □1 □2 □3 □4 □5 □6 □7 ■8 □9 □10 (高) 

評量時間：10分鐘            回饋時間：5分鐘 

自我評量者簽名：盧奕辰   
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直接觀察臨床技術評估表 

（Direct Observation of Procedural Skills, DOPS） 

自我評量者：盧○○ 

評量日期：108 年 08 月 05日  實施單位/地點：愛德養護中心 

個案：蔡○椿   復能運動：被動關節運動 

執行技能之名稱：被動關節運動  

受評者執行此技能之經驗：□1-5次 □6-10次 ■10次以上  

請依下列項目評估評量者表現 

接近預 
期標準 

達到預 
期標準 

超過預 
期標準 U/C 

1 2 3 4 5 6 

Task-specific 

1 執行前正確辨識個案並說明取得同意    ˇ    

2 執行前之準備     ˇ   

3 適當且安全之防護     ˇ   

4 技能之熟練度     ˇ   

5 人本尊重的觀念     ˇ   

6 適當時機尋求協助    ˇ    

7 完成後之復能運動個案紀錄     ˇ   

General performance 

8 警覺性     ˇ   

9 專業知識     ˇ   

10 溝通技巧     ˇ   

11 專業素養及同理心     ˇ   

12 整體表現(total)     ˇ   

U/C：沒有討論該項目時，請鉤選無法評估（unable to comment） 

評量者相片及過程尚需改善項目： 

過程相片 過程尚需改善項目 

 

 

  

服務對象右上肢已有攣縮，且上肢肌肉

緊繃，活動前減敏感及暖身按摩需時可

再加強延長。 

自我評量者認為的表現是： 

■達預期標準(含)以上（通過） □少部分必須再加強及評估  □未達預期標準，無法通過 

針對評分為1-2分之項目，請評分者協助於「建議加強項目」欄中給予具體建議。 

評量者對此次評量滿意程度：(低) □1 □2 □3 □4 □5 □6 □7 ■8 □9 □10 (高) 

評量時間：15分鐘            回饋時間：5分鐘 

自我評量者簽名：盧奕辰   


