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一、 計畫基本資料摘要表 

計畫基本資料 

計畫名稱 以敘事情境為基礎的醫學倫理課程發展計畫 

計畫類型 
■A 類個別型計畫  □B 類整合型計畫（□單一學校計畫、□跨校性計畫）

□C 類全院型計畫  □D 類教科書補助出版計畫 

計畫期程 自 98 年 8 月 1 日至 99 年 7 月 31 日止 

申請單位 高雄醫學大學通識教育中心 

姓名 林慧如 職稱 
□教授       □副教授

■助理教授   □講師 

聯絡地址 高雄市三民區十全一路 100 號高雄醫學大學通識教育中心 

聯絡電話 07-3229746 傳真號碼  

計畫主持人 

Email hjlin@kmu.edu.tw 手機號碼

姓名 林慧如 職稱 助理教授 

聯絡地址 高雄市三民區十全一路 100 號高雄醫學大學通識教育中心 

聯絡電話 07-3229746 聯絡電話 07-3229746 
計畫聯絡人 

Email hjlin@kmu.edu.tw Email hjlin@kmu.edu.tw 

計畫內容摘要及特色說明 

醫學倫理的理論發展，在當今儼然已達到一種飽和後的停滯的狀態。各種議題及理論工

具的知識固然已系統地被廣泛傳授，但是，倫理教育的中心主旨「同理心的喚醒」卻很

難在這些課程中被達成。本計畫的宗旨，在於以敘事情境為基礎來進入倫理教育的核

心，透過對於臨床情境與角色的探討，增加對於倫理脈絡的覺察能力，以及提升跨領域

思維之反省能力。 

以情境倫理為主體的課程設計，提供傳統旁觀式議題或原則教學之外的另一種課程選

擇。其特點為： 

1. 以倫理情境為出發點，強調進入案例情境，而不是旁觀評論。 

2. 不以議題作為問題的起點。議題的確認猶如疾病的診斷，是最後的判決。情境

中角色與價值衝突的辨識，則有如病史詢問，是辨識問題的開端。 

3. 強調對自己及其他不同領域專業角色的認知。 

計畫成員之相關主題計畫案 

（若計畫成員有相關主題計畫案同時申請或獲得教育部或國科會其他補助，請說明計畫

異同或合作分工之處，及其補助情形。） 
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二、 計畫目的 

（說明計畫目的及原始構想。） 

 

同理心是倫理教育的核心目標，亦是醫學教育的核心素養。本計畫因而把同理心的養成

明確列入倫理教育的教學目標：以生命倫理課程為導論性課程，在課程中設計倫理話

劇、角色扮演等同理心體驗的單元，並在進階性的專業倫理課程中，設計跨領域的情境

式倫理教案，希望藉由揣摩不同專業的角色觀點，達成觀點取替的移情（同理）能力。 
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三、 計畫主要內容 

 

（1.請概述整體課程規劃、開課情形、計畫推展、社群整體之活動狀況等；2.整合型及

全院型計畫請說明其課程地圖建立及內部整合情形；3.請說明計畫目標達成情況、本計

畫規劃（計畫書）與實際執行之差異及其原因；4.說明整體課程推動或進行時所遭遇之

困難，並提出改善可能性或具體方案。） 

1.本計畫中之整體課程規劃，在於落實「以同理心為核心素養」的倫理教學。並循敘事

倫理架構的導引來發展進階性倫理課程。 

計畫中開設兩門課程：以「生命倫理」課程為導論性課程，在課程中設計倫理話劇、

角色扮演等同理心體驗的單元，並在進階性的「敘事醫學倫理」課程中，設計跨領域

的情境式倫理教案，希望藉由揣摩不同專業的角色觀點，達成觀點取替的移情（同理）

能力。 

計畫的推展依照進度進行。除課程開設及教案撰寫外，並於 3/20 舉辦「敘事醫學倫理

教學工作坊」。社群整體合作討論頻繁。除主持人及共同主持人的定期討論外，還邀請

臨床倫理的學者專家如國立政治大學哲學所蔡錚雲教授，高雄醫學大學護研所許敏桃

教授等，共同開發這一倫理研究的新領域。透過教學工作坊的進行，我們已把這項新

經驗分享給對於敘事醫學倫理教學有興趣的伙伴。包括各級醫院之臨床／醫療倫理專

兼職人員，或國內各大專院校醫、護、倫理等相關科系之教師。 

2.計畫目標達成情況 

(1)計畫之分季預期目標及達成情況，謹以表格呈現如下： 

 

預期達成目標(含質化與量化指標) 

執行內容 第一季 

(8 月至 10 月)

第二季 

(11 月至 1月)

第三季 

(2 月至 4月) 

第四季 

(5 月至 7月) 

1.開設以敘事情

境為基礎的醫學

倫理課程 

1.現有生命倫
理課程加入同
理心體驗單元 
(執行率 100%)

1.開設生命倫
理課程(1 門) 
(執行率 100%)

2.敘事醫學倫
理課程規劃期
(執行率 100%)

1.開設敘事醫
學倫理課程(1
門) 

2.生命倫理課
程成效檢討    
(執行率 100%) 

1.開設敘事醫
學倫理課程 
(執行率 100%)

2.敘事醫學倫
理課程成效檢
討(執行率
100%) 

2.開發敘事醫學

倫理教材 

規劃期    

(執行率 100%)

編寫敘事醫學
倫理教材  
(執行率 100%)

編寫敘事醫學
倫理教材(5
例) 

完成敘事醫學
倫理課程教材
(執行率 100%)
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3.舉辦敘事醫學

倫理教學相關之

研習營 

規劃期 

(執行率 100%) 

籌備敘事醫學
倫理教學相關
事宜      
(執行率 100%) 

舉辦敘事醫學
倫理教學工作
坊(1 場)  

敘事醫學倫理
教學執行成效
檢討小座談會
(執行率 100%)

 

 (2)本計畫規劃（計畫書）與實際執行之差異及其原因 

「敘事醫學倫理」課程因牽涉實作及分組討論，因此限額為 30 名。原本設計優先開放

給醫學系及護理系二年級同學選修。但因各教師的時段、各系必修課及實習課的時段，

以及課室不足（正值學校興建教學大樓時期）的諸種因素，護理系二年級同學無法在本

學期選修，卻意外出現呼吸治療學系同學選修為醫學院之通識深化課程。 

 

3.整體課程推動時所遭遇之困難及改善方案 

因課程審查制度的落實，跨領域開課必須經過不同院、系之課程委員會的審查。但自計

畫通過到課程開設的時程過為匆促，諸多流程都有賴校方的全力配合始能完成。 

經過校方的努力，此計畫跨領域開課的前例已開，我們將在下次改善因經驗不足，導致

排課時段上的疏漏，讓原先跨領域設計的美意能充分發揮。 
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四、 計畫人力 

計畫人力列表 (請依實際規劃自行增刪) 

計畫角色 姓名 任職單位(學校系所) 職稱 

計畫主持人 林慧如 
高雄醫學大學 

通識教育中心 
□教授     □副教授

■助理教授 □講師 

協同主持人 王心運 
高雄醫學大學 

醫學系 

□教授     ■副教授

□助理教授 □講師 

協同主持人 林育志 
高雄醫學大學附設中

和紀念醫院主治醫師

□教授     □副教授

□助理教授 ■醫師 

專案計畫教學人員   
□教授     □副教授

□助理教授 □講師 

兼任行政助理 王聖凱 
高雄醫學大學 

通識中心（8-11 月）
□學士級   ■博士級

兼任行政助理 林彥宏 
高雄醫學大學 

通識中心（12 月起）
□學士級   ■碩士級

兼任教學助理   □碩士級   □博士級

其他(請說明)    

 

（1.多人以上組成的計畫團隊，請說明計畫主持人、協同主持人及其他計畫成員教學分

工情形；2.請說明專/兼任助理分工及業務執行情形，若有關於專/兼任助理訓練之安排，

請說明之。） 
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五、 計畫開設課程 

（一）開設課程整體列表 

98 年度第一學期開設課程 (請依實際情形自行增刪) 

修課人數 
課程名稱 授課教師 開課單位 授課對象 

必修 
選修 
通識 

學分數
新開

續開 男 女 總

若有教學助

理，請註明 

生命倫理 王心運 醫學系 醫學系一年級 
必修 

通識
2 續開 47 11 56  

           

98 年度第二學期開設課程 (請依實際情形自行增刪) 

修課人數 
課程名稱 授課教師 開課單位 授課對象 

必修 
選修 
通識 

學分數
新開

續開 男 女 總

若有教學助

理，請註明 

敘事醫學倫理 林慧如、王心運、林育志 醫學系 

曾修過生命倫理之醫

學、護理相關專業二年

級（含）以上學生 

選修 

通識 
2 新開 9 11 20  
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（二）單一課程評估表 

 

第一部分：計畫及課程基本資料（98 學年度第一學期） 

 

科目名稱 生命倫理 

授課教師 王心運 開課學期/學分數 1/2 

開課院系所 醫學系 必修/選修/通識 必修 

修課限制 60 人 

開課時段 98/9/18-99/1/8，每周五 10 點至 12 點 

修課人數 
計 61 人（男 41 人，女 17 人，學生科系年級背景及修課人數多寡之原因

則於下方分析） 

課程網站  

課程目標及內容 

一、課程內容：包括臨床醫師經驗分享、學理探討，主題辯論，最後安排話劇排演展現

倫理議題。 

二、課程目標： 

1.認識生命倫理相關主題，提供探討的理論基礎。  
2.以人文關懷態度面對生命倫理課題。  
3.使倫理思考融入個人專業生涯，以期提升醫療服務之人性關懷層次。 

教學進度 

（請填寫每週教學進度及內容、指定閱讀教材、建議延伸閱讀資料及討論議題；如邀請

校外講者，請載明其姓名、單位及職稱。） 

    

上課日期 課程內容 授課方式 
作業、報告、

考試或其他 

第一週 課程簡介與分組 講授 
 

第二週 
此生，無憾--肌萎英雄

曾英齊捐贈大體予高醫

生前告別 

分享活動(地點:演藝
廳) 

500 字心得報告

第三週 
高醫醫學人文的歷史:

林永哲醫師 
演講 
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第四週 安寧療護的倫理議題:

許禮安醫師 

講授、開放討論 
參閱許禮安醫師

部落格討論群

組;500 字心得

第五週 電影賞析(一):心靈病房 影片、討論 影片及討論 

第六週 學理探討一：倫理學的

基本概念與區分 

講授、小組討論 
文獻閱讀、分組

討論紀錄與及時

報告 

第七週 學理探討二：生命倫理

的主要議題 

講授、小組討論 
文獻閱讀、分組

討論紀錄與及時

報告 

第八週 電影賞析(二):點燃生命

之海 

電影賞析與討論 
作為期中考試題

目之一，同學務

必看過 

第九週 期中考  繳交期中報告

第十週 話劇示範 請相關專業人士 實際操作與排演

第十一週 
內科醫學的倫理議題－

林育志醫師 

講授、開放討論 
500 字心得報告

第十二週 
急診室的倫理議題－林

彥克醫師 

講授、開放討論 
500 字心得報告

第十三週 
學理探討四：臨床倫理

與規範倫理－倫理學的

未來 

講授、小組討論 文獻閱讀、分組

討論紀錄與及時

報告 

第十四週 倫理話劇表演（一） 話劇表演  

第十五週 倫理話劇表演（二） 話劇表演  

第十六週 倫理話劇表演（三） 話劇表演  

第十七週 倫理話劇表演（四） 話劇表演  

第十八週 期末考  
繳交臨床醫師訪

談報告 

 

 

 

學生學習評量方式及評量結果 

學生學習評量方式採三階段:1.課後報告與期中考試。本學期共進行二次課後學習報告以

及二次團體討論報告(期中有一次因 H1N1 停課)，團體討論除記錄紙記錄外，也必須上

台口頭報告。期中考試於學校規定時間舉行，以申論題為主，測試為倫理學及生命倫理
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的基本概念與思考方式，並以案例做為同學分析的題目。2.話劇表演與學生互評。本學

期學生都願意參與話劇表演，故不舉行醫師訪談(因有其它平行課程採用訪談)。評分分

為三部分，演出的故事完整與情緒的表達、演員角色扮演辯護(由老師或同學質問為何

如此表現)以及劇中的倫理議題為何。3.學生出席情況與課中討論。 

 

 

課程實行投入的資源（包括人力資源、教學助理、時間、設施、費用等） 

教學助理一名(碩士級)，課程安排與進行分組討論等一周約 5 小時(討論內容設計等等)，

費用為一般影印與邀請講者出席與鐘點費等等。 

 

第二部分：課程自評、分析及效益 

一、本課程是否屬於新設課程？如否，其與原有課程差異為何？與原有課程整合程度

如何？納入醫學專業教育改進計畫以後作了什麼改變？計畫若有突破傳統教學方式

之處者，可詳細說明其創意及特殊規劃之構想。 

本課程已進行約五學期，此次課程差異主要在加強同學觀點互換與取代的能力。同理

心的表達以及情感敏銳度的培養。整體課程以敍事以及情境為主，採用戲劇表演的方

式，並於課堂上強調結構性。一般戲劇表演以演出為目的，缺乏反省與思考性，此次

設計則分為三部分，除戲劇表演的完整與情緒正確培養外，必須設身處地為自己的角

色辯護，最終也必須分析倫理議題。這創意與構想為邀請本校大 6 的醫學生(對戲劇

有興趣)，以及專業戲劇老師共同討論的結果，本人認為其中有很多值得進一步分析

的地方。 

二、本課程開設成功或失敗之原因分析(每項分析 300 字為限) 

1. 教學環境─成功的部分在減低上課人數至 60 左右。以往為大堂課，有時超過 110

人。課堂教室大小適中，也是此次較為成功的地方。 

2. 教學方法─以挑選過的臨床案例作為改編劇本，難易適中，並具備多角色的分析

與情境發展可能性，同學一般認為有創作與瞭解的空間。然戲劇演出是項挑戰，

因為大多數同學未有相關經驗。雖有專業人士教授演出技巧，但一堂課時間可能

太少(應是半堂課，因為有半堂是大 6 醫學生講解劇本的醫學背景) 

3. 吸引學生選修原因─本課程是必修課，不過很快即達名額，並有同學要求加簽。

原因是課堂應有多元化的方式。當然上課老師與時間安排也有關。 

4. 其他，請依據課程特質自行增列原因分析─ 

三、修課學生對本門課程的反應(每項分析 300 字為限，並以測量工具及結果匯整為

附件) 

1. 使用測量工具與結果說明─(例：問卷、評量表或其他富有評值佐證價值者之測量

工具)學期末問題，包括對課程三部分的滿意度以及建議。演出部分每次均有同學

自評與互評表，並選出最佳演員。 

2. 課堂紀錄與實際回饋舉例─”第五組，演出的非常好，各個角色的精神與思想都透

過演員出神地表現出來，還有最後議題的延伸，更是深入地探討了幾個重要議
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題。”(第 6 組鄭中竣同學) 

3. 其他，請依據課程特質自行增列學生反應分析─戲劇表演可以達到“理解不同觀

點＂的目的嗎？滿意度達 4.4。 

四、本課程有無發展教材？若有，請略述其形式及內容。（細部規劃和進度，請於成

果報告第六部份「教材發展與執行情形」中說明） 

教材與邀請講者部分都有 ppt，學理探討則除 ppt 外也有補充資料。 

 

五、本門課程及教材成果是否全屬教育部醫學專業教育改進計畫補助產出？如本課程

含有與其他計畫合作或支援成果，請詳述其支援方式、共同合作成果及其與本課程計

畫之關連。 

應為部分改進，因為本課程為學校既有課程，之前已有部分教材。但亦非其它計畫支

援成果。 

 

六、授課教師發展本門課程所獲得的最大效益為何？是否達成原課程設計的目標？是

否與既有專業課程整合？ 

授課教師在敘事倫理方面屬第一次嘗試，包括戲劇表達，情感控制等擴展了倫理教學

的可能性，並意會到結合學術思考的可能難題。如何進行演出，但又不至於喪失話題

與深度，並達成多元觀點的理解，這方面本課程已達到既有目標，然也意識到仍有許

多可以設計的地方，當然也包括包含更多的專業思考以避免表面化的討論。 

 

七、本門課程於計畫結束後是否仍持續開設？若持續開設，請授課教師提出對本門課

程的預期效益；若不開設，請說明原因並提出建議。 

會持續開設。於同理心及角色觀點瞭解方面，戲劇的確是個好的方式。但演出要能夠

配合學術議題，其中應有很多可以設計的地方，包括劇本的選擇與演出結構等等。 

 

八、其他（視各計畫之特殊狀況，請自行補充之） 
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98 學年度第二學期新開「敘事醫學倫理」課程評估表 

第一部分：計畫及課程基本資料（98 學年度第二學期） 

 

科目名稱 敘事醫學倫理 

授課教師 林慧如、林育志、王心運 開課學期/學分數 1/2 

開課院系所 醫學院及護理學系 必修/選修/通識 選修 

修課限制 20 人 

開課時段 98/9/18-99/1/8，每周五 10 點至 12 點 

修課人數 計 20 人（男 9 人，女 11 人） 

課程網站  

課程目標及內容 

一、課程內容：透過對於臨床情境與角色的探討，引導學生感知倫理問題之所在，並作

出具反思性的倫理推論。 

二、課程目標： 

1.增強對於倫理困境的覺察能力，2.了解並尊重其他相關人員的角色與觀點，以及

3.提升同理心的感知能力。 

教學進度 

（請填寫每週教學進度及內容、指定閱讀教材、建議延伸閱讀資料及討論議題；如邀請

校外講者，請載明其姓名、單位及職稱。） 

    

上課日期 課程內容 授課方式 
作業、報告、

考試或其他 

第一週 課程簡介 講授  

第二週 敘事：情緒與情境 案例閱讀與講授 敘事特質分析

第三週 為何敘事 紀錄片及導演座談 影片：黑晝記

第四週 倫理的重量 
帕幕克閱讀討論 

共同傷口 

第五週 敘事分析 《醫院裡的哲學家》
案例分析 

情緒、價值辨識
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第六週 案例討論（一） CBL案例討論 情緒、價值辨識

第七週 敘事傾聽 影片：急診室的春天 對話與角色 

第八週 案例討論（二） CBL案例討論 對話與角色 

第九週 期中考  繳交期中報告

第十週 敘事創作 演講及座談 陳克華醫師演講

第十一週 敘事書寫 講授 敘事結構分析

第十二週 書寫實作 案例試寫 病人訪談開始

第十三週 案例討論（三） CBL案例討論 試寫與互閱練習

第十四週 期末小組報告（一）  小組案例報告 

第十五週 期末小組報告（二）  小組案例報告 

第十六週 期末小組報告（三）  小組案例報告 

第十七週 期末評值與回饋 評值與回饋  

第十八週 期末考 醫師訪談報告 繳交期末報告 

 

 

 

學生學習評量方式及評量結果 

學生學習評量方式採二階段：一、期中個人敘事報告。讓學生透過 1.訪談，做逐字稿，

2.撰寫成第一人稱敘事故事，以及 3.撰寫成第三人稱敘事故事的三道程序，完成同一個

案的三種不同風貌故事。二、期末的團體敘事活動。安排學生實際接觸臨床病人，從中

學習觀察及描寫病人的故事。 

透過學生的反思與回饋，我們發現同學們開始能切身感受到：1.主觀性價值判斷的存

在、2.所有故事都蘊藏著一些價值觀點，以及 3.客觀性描述的困難性。 

課程實行投入的資源（包括人力資源、教學助理、時間、設施、費用等） 

三名授課教師定期針對課程設計提出討論。約每二周 3 小時(討論內容設計等等)，費用

為一般資料影印與邀請講者出席與鐘點費等。 

 

第二部分：課程自評、分析及效益 

一、本課程是否屬於新設課程？如否，其與原有課程差異為何？與原有課程整合程度

如何？納入醫學專業教育改進計畫以後作了什麼改變？計畫若有突破傳統教學方式

之處者，可詳細說明其創意及特殊規劃之構想。 

本課程屬於新設課程，突破傳統教學方式之處，在於敘事教學強調進入案例情境，

而非旁觀評論。且不以議題作為問題的起點，而強調角色與價值的衝突，才是辨
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識問題的開端。其創意及特殊規劃之構想來自敘事學的真理觀--「現實是藉著故事

而組成，並得以維持」。 

二、本課程開設成功或失敗之原因分析(每項分析 300 字為限) 

5. 教學環境─成功地限制上課人數至 20-30 左右。才能進行小團體的敘事演練。 

6. 教學方法─挑選或創作臨床案例作，使具備多角色的分析與情境發展可能性， 

7. 吸引學生選修原因─本課程是新開選修課，不清楚為何吸引學生選修。原申請開

放護理系選修，無奈排課時段與護理系實習時間衝堂。安排實際訪談病人是相當

受到同學好評的設計。 

8. 其他，請依據課程特質自行增列原因分析─ 

三、修課學生對本門課程的反應(每項分析 300 字為限，並以測量工具及結果匯整為

附件) 

4. 使用測量工具與結果說明─(例：問卷、評量表或其他富有評值佐證價值者之測量

工具)學期末問題，包括對課程的滿意度以及建議。 

5. 課堂紀錄與實際回饋舉例─” 最有收穫的部份應該是期末的報告，不僅在做報告

的過程還有報告完後的回饋，首先在過程中，組員互相交換本文，可以了解自己

與其他組員之間的想法差異，寫作的方法不同，體認出更多之前所沒思考過的事。”

6. 其他，請依據課程特質自行增列學生反應分析─ 

四、本課程有無發展教材？若有，請略述其形式及內容。（細部規劃和進度，請於成

果報告第六部份「教材發展與執行情形」中說明） 

教材除邀請講者部分有 ppt，平時課程講綱或案例也有精華部份上網。 

 

五、本門課程及教材成果是否全屬教育部醫學專業教育改進計畫補助產出？如本課程

含有與其他計畫合作或支援成果，請詳述其支援方式、共同合作成果及其與本課程計

畫之關連。 

課程及教材成果幾乎全屬教育部醫學專業教育改進計畫補助產出。 

六、授課教師發展本門課程所獲得的最大效益為何？是否達成原課程設計的目標？是

否與既有專業課程整合？ 

授課教師發展本門課程屬國內第一次敘事倫理課程嘗試，包括敘事能力訓練等擴展了

倫理教學的可能性，並意會到結合學術思考的可能性。應有達成原課程設計的目標。

 

七、本門課程於計畫結束後是否仍持續開設？若持續開設，請授課教師提出對本門課

程的預期效益；若不開設，請說明原因並提出建議。 

會持續開設。將繼續發展敘事倫理，透過更多臨床教學的研究及調查，修正並豐富她

的充實意涵。 

八、其他（視各計畫之特殊狀況，請自行補充之） 
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六、 教材發展與執行情形 

撰寫中之教材及課綱列表 (請依實際規劃自行增刪) 

教材 ⁄ 課綱名稱 撰寫人 進度規劃 

倫理學的基本概念與區分 王心運 已完成，並上傳高醫數位

網路學園 

生命倫理的主要議題 王心運 已完成，並上傳高醫數位

網路學園 

臨床倫理與規範倫理－倫

理學的未來 

王心運 已完成，並上傳高醫數位

網路學園 

敘事倫理導論 林慧如 已完成，並上傳高醫數位

網路學園 

敘事書寫 林慧如 已完成，並上傳高醫數位

網路學園 

 

（請概述教材設計及現行編輯階段。請說明開發的教材、教案是否有出版規劃，

是否有共享機制。） 
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七、 網站運用情形 

本計畫的執行狀況呈現在在以下部落格中： 

http://narrative-ethics.blogspot.com/ 
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說明： 

 

由於本校已有數位網路學園，提供修課同學上網使用，且本計畫並未編列網頁設

計及維護經費，因此本計畫部落格僅有基本教材展示及活動紀錄功能。無法進行

互動或點閱率統計。新年度計畫已編列網頁設計經費，將可具體改善此一情形。 
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八、 整體績效自評、建議及未來規劃 

請參見項目三「計畫主要內容」之「2.計畫目標達成情況」說明。 

另，本計畫將以「以敘事想像為同理基礎的醫學人文課程」發展計畫作為敘事倫

理課程之橫向及縱向發展延續。 
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九、 附錄 

 

（期末成果報告請附上已完成之教材編寫） 




