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一、護理實習課程名稱

護理實習課程

精神科護理學實習共135小時（四週）

對象

護理系四技四年級護生

已修習精神科護理學、生理解剖學及藥理學等課室教學

實習地點

急性精神科病房



二、創作動機與理念

＊學習興趣
＊動機與表現
＊學習成效

＊專業知識與能力不足
＊害怕犯錯、適應與調適差
＊學理與溝通技巧不足
＊無法應付壓力
＊臨床處理能力不足
＊自信心不足、自卑

精神科
實習

護生
焦慮
2015

影響
護生

學習
困擾

病房環境
＊具挑戰及複雜性
＊無法預知
＊無法掌控

＊對精神病患產生
恐懼、焦慮、害怕

＊對病房充滿壓力
＊情緒：擔心、緊張

、害怕

參考文獻：（林、李，1995；沈、鍾，1992；陳、曾、陳、陳，2004；簡、鍾、林、蔡，2006）



二、創作動機與理念

★統整以上文獻和護生分享｢心情即時說｣的資料

一、護生在精神科急性病房學習

的困擾

․擔心不可預期的情境

․焦慮學理與溝通技巧應用不足

․憂慮無法解決個案之問題

․對環境不熟悉、遭個案拒絕

產生極大焦慮

二、影響護生認知反應

․學習動機和興趣

․專注力

․發言率

․思考反應

․自信心



二、創作動機與理念

• 運用遊戲式學習設計「翻牌複習遊戲」共11款遊戲

• 利用｢大富翁遊戲｣評值學習成效

• 目標：

1.提升專業知識的連結、解決問題與思考能力，以及熟悉會談技

巧運用

2.讓護生在愉快的氣氛下學習，增進學習動機和興趣、專注力、

主動發言、溝通能力、思考連結反應及解決問題的能力，最後

使學生在玩中學，並玩出自信與滿足感。



三、教學理論

引發動機

提高興趣

增加記憶

實作與反饋效果

進行高層次思考

(一)遊戲式學習的概念

遊戲策略為引導學習者學習的鷹架，透過精心設計的「遊戲機制」，提高學習者尋
求獲勝的意願及動力，進而增強學習動機（王，2012；呂、吳、徐、葉，2018）

Hogle於1996年指出遊戲式學習的四項優點



三、教學理論

專注力

相關性

信心

滿足感

（二）ARCS動機模式
John Keller（1987a, 1987b）教學設計模式集中在動機

ARCS 動機
模式的要素
與教學策略

․引發興趣和持續力、問題探究

․連結熟悉事務、目標引導
及案例說明

․設計課程與期待、
自我掌控及成功機會

․學習遷移、
獎賞



三、教學理論

（三）ARCS動機模式與遊戲式學習在護理實習的運用

1.國內遊戲式學習對臨床護理教學成效的研究不足，但近幾年有些學者將遊戲式

學習運用於護理課室教學及臨床新進護理人員教育課程訓練中。

2.謝、張與吳（2018）於醫學術語課程中運用「賓果！小組遊戲」擬教學策略。

呂等人（2018）應用桌遊教學策略提升護理學生的同理心。

李等人(2019) 透過桌遊教學策略提升新進護理人員對高警訊藥物的學習動

機及臨床實務技能與用藥安全態度。

經上述文獻顯示，遊戲式學習對知識、情意與技能的學習成效皆有正向影響。



三、教學理論

（三）ARCS動機模式與遊戲式學習在護理實習的運用

ARCS5ARCS

專注力 相關性

信心 滿足感

認知領域

遊戲式教學教學者:
1.精神科護理概念
的連結

2.知識與概念整合
3.增進吸引力、學
習動機、學習成
效

翻
牌
複
習
遊
戲

大
富
翁
評
值
遊
戲

遊戲式教學

學習者:
1.與課程內容產生連結

，達到知識轉換
2.透過當下有意義的經

驗達到學習成效
3.加強自我表現的機會，

以獲得成就、喜悅而
感到滿足



四.教案與實習計畫目標之相關性

結合ARCS
動機模式
與遊戲式
學習

教學策略

1.專注與連結「會談技巧」之概念，會談
後正確分析個案健康問題及提供護理措
施，增加其自信心與成就感。

2.｢翻牌複習遊戲｣-連結精神科疾病相關因
素、治療模式、整體性評估與護理措施、
會談技巧運用的知識，從中整合精神科
護理概念，提升學習動機及學習成效。

3.｢大富翁評值遊戲｣-分析案例之發病因子、
症狀、疾病診斷、整體性護理評估、擬
定一項會談目的，以及統整護理問題並
提供護理措施，激發學生批判性思考的
能力及解決問題的能力。

4.在焦慮的實習環境中能有趣味的學習、
玩中學、玩出自信，重新體驗實習的正
面價值，並由實際會談與照護病患中得
到成就感，以達成實習目標。

教案實習目標

1.應用基礎生物醫學知識及心理與社
會文化觀點，分析個案的病因、症
狀和疾病診斷分類。（認知）

2.運用整體性護理評估與照護概
念，提供個案照護活動。（認知）

3.應用邏輯推理與批判性思考於個案
之健康照護。（認知）

4.能分析與判斷自己解決問題的能力
與護理措施的合宜性。（認知）

5.主動分享會談歷程的優缺點，並有
動機熟練會談技巧的應用。（情意）

6.運用會談技巧與個案互動，設立合
宜會談目的及會談提示。（技能）

7.反覆練習將整體性護理概念融入於
會談中，收集資料，分析個案的問
題與需求，擬定護理措施。（技能）

教學目標



五、教案之創新性及適用性

破冰遊戲 自我探索 引導法

★答非所問-應變大考
驗:體驗答非所問之
感受和區辨症狀

★｢心情即時說｣-自我探
索

★引導法-連結實習目標

和學理：增進專注力
和學習興趣

眼皮有
點重

.思考很多想做的事

.實習

.一大推事

.會覺得疲倦

.情緒起伏尚可

(一)劃出此刻情緒臉譜，並寫出代表的意義?

(二)此刻你有哪些事件正
困擾你的心情?

實習:之後的作業、報告、會談、緊張

(三)你會如何面對此刻的心情及解決困擾你的事件?

慢慢的就會適應了，回家後洗個澡放鬆
晚上睡個覺明天又是美好的一天吧！

教學策略：ARCS-專注力、相關性、信心、滿足感



五、教案之創新性及適用性

講述法 翻牌複習遊戲

★講述:
1.精神科治療性環境
2.疾病診斷及症狀
3.整體性護理評估與
照護概念

4.會談技巧與建立人
際關係

5.自殺與暴力處置
6.藥物治療
7.團體治療
8.案例討論

翻牌複習遊戲按鈴搶答、集點數

課程後
隨即評值



五、教案之創新性及適用性

★播放「會談」數位教材

小組寫出會談目的、會談提示、
關鍵內容、健康問題及護理措施

播放「會談」數位教材
後，小組討論

分組報告

教學策略：ARCS-專注力、相關性、信心、滿足感



五、教案之創新性及適用性

★擬定會談目的應用6W，範例如下:

因案子敘述個案在家期間沒有按時吃藥，出現怪異行為、幻聽嚴

Where Why

重，護生欲瞭解個案住院前造成不遵從服藥的因素，藉此提供個

Who When What

案對藥物的認知(知識)。

HOW



五、教案之創新性及適用性
會談目的：
個案在病房主訴：「我在家都過的很痛苦，
他們根本不關心我、不愛我！」欲了解個案
在家中與家人互動情形與溝通模式，以幫助
個案增進其與家人的相處和溝通方式。

會談提示：
1.你目前與誰同住？你和爸爸的相處情形？
你和媽媽的相處情形？你和弟弟的相處情形？
你和兒子的相處情形？
2.當你有需要或問題的時候通常怎麼和家人
表達？
3.你覺得你和家人在家的相處及溝通情形如
何？你的感受如何？
4.你和家人之間是否能彼此關懷並滿足需求？
5.你認為家中最常做決定的人是誰？是否會
讓你感到壓力？
6.你和家人有不愉快的經驗嗎？你和家人時
常發生的衝突有哪些？發生衝突的頻率？發
生衝突的對象是誰？
7.你和家人有衝突時會怎麼解決？
8.當你在家中發生衝突時有無嘗試溝通、重
建與家人的關係？
9.提供個案增進其與家人的相處和溝通方式

護理問題:
危害性家庭因應能力/
1. 長期疾病耗損支持者的能力
2. 交互支持不足
3. 支持者對訊息的了解度不足

社交互動障礙/
1. 缺乏重要他人
2. 思想過程紊亂
3. 關於如何增進互惠的知識不足

情緒控制不穩定/
1. 與家庭成員互動的壓力源
2. 關於症狀控制之知識不足
3. 精神疾患

護理紀錄及交班:
TPR:35.8、99、16，個案外觀整齊，表情
淡漠。體操未起床參與，仍臥床休息。職
能治療時肢體活動度正常，注意力集中，
可配合問卷填寫。社交互動較為被動。個
案在大廳主訴：「他們根本不是我的家人，
他們只會把我當出氣筒」，其呈現憤怒的
語氣，護生欲了解個案在家中與家人相處
情形與溝通模式，以幫助個案增進其與家
人的相處方式。個案表示：「父母從小只
對妹妹好，錢都給她，還叫妹妹不要理
我。」、「父母常無緣無故打罵我，還威
脅我不能報警，不然叫警察局長打我。」、
「我爸媽都直接出手的，沒有想要好好講
。」、「我跟家人都斷絕關係了，也不想
再給他們機會聯絡到我。」分析個案從小
受到案父母高情緒的嚴苛批評，常是家中
的代罪羔羊者，導致壓力過大發病，且案
妹長期受到偏愛，使個案心裏感到不平衡，
藉此護理問題為「危害性家庭因應能力」
及「情緒控制不穩定」，且有被害妄想的
情形。給予護理措施為建立個案與家人的
有效性溝通，如發生問題時應冷靜澄清，
避免使用激動的語氣或暴力行為，若....



五、教案之創新性及適用性

★反覆練習將整體性護理概念融入會談中，收集與分析個案身、心、社會的資料。

★依照案例情境區別、分析個案問題，確立會談目的與會談提示。

★遊戲以2-3人為一組，透過小組討論建立合作學習，在搶答中產生自信心和滿足感。

自109年12月去越南娶越南新娘，但在越南情緒起伏大，衝
動控制差，焦慮等症狀，當時打越南新娘，後來因此沒娶
成，回台灣後個案一直很後悔在越南失控的行為，因此開
始出現對牙齒的妄想，覺得牙齒忽大忽小，形狀怪異，也
出現幻聽干擾，內容是命令去跳龍潭大池，個案有遵從幻
聽的聲音去跳龍潭大池，但被路過的民眾制止，平時在家
情緒起伏大、衝動控制力差，會大叫、撞頭自傷，將頭撞
紅情形發生，因家屬無能力照顧送入院治療。

2-3人
合作學習

案例情境



五、教案之創新性及適用性

★以大富翁遊戲進行成效評值：
評值護生統合學理與臨床案例的連
結，以及會談與解決問題的能力，
以展現自信心與成就感。

旗子、信心章
骰子

玩中學、玩自信積點卡

擲骰子



六、教案及教學策略之成效評值

（一）運用｢翻牌複習遊戲｣對護生學習動機的成效

運用引導與講述法協助護生將實習目標與先備的知
識做連接

應用翻牌複習遊戲增強護生學習動機和興趣，減
少枯燥學習歷程

藉由搶答與挑戰性的遊戲教學策略可激發護生的
主動性與分析思考的能力

在精神科專業知識上有增長，能熟悉運用於臨床照
護中；能提升護生對臨床實習的專注力和學習動機



六、教案及教學策略之成效評值

(一)本教案採用五分量表進行教學評值，前後側量表計分如下:

非常滿意5分

滿 意4分

部分滿意3分

不 滿 意2分

非常不滿意1分

(二)填寫前側量表時間:實習第一週、第一天

(三)填寫後側量表時間:實習第四週、第二天

(四)翻牌複習遊戲式學習增進護生學習動機成效，填寫時間:實習第四週、

第二天
(五)本量表由陳妙絹副主任及鍾芬芳組長及林玉春老師共同設計。



六、教案及教學策略之成效評值

• 透過翻牌複習遊戲是可增進護生的學習動機，請見表一

表一 翻牌複習遊戲式學習增進護生學習動機成效 (N=13)

（一）運用｢翻牌複習遊戲｣對護生學習動機的成效

項目\組別 學校實習 醫院實習 兩組平均

實習課程安排能促進我分析思考的能力 4.9 5.0 4.9
遊戲式學習可以引發我學習的動機和興趣 4.9 5.0 4.9
遊戲式學習可以使我的專業知識增長 4.7 5.0 4.8
透過遊戲式學習可以增加我對問題的專注力 5.0 4.8 4.9

說明:108.10.28-11.21本梯次護生於精神科急性病房實習。
109.03.02-03.27本梯次護生因遇到新冠肺炎（COVID-19），故在學校實習。



六、教案及教學策略之成效評值

（二）遊戲式學習對護生會談技巧應用與解決問題能力的成效

觀看「會談」數位教材後，進行小組討論，護生都能正確
寫出會談目的、會談提示、護理問題及解決問題的方法

反覆操作練習護生第三週開始都能寫出合宜的會談目的、
會談提示、確立護理問題及提供個案解決問題的方法

心得：「每天設置會談目的及會談提示，讓我不意偏題，

能更深入引導會談」

心得:「讓我更有系統性、邏輯性學習到每樣知識，例如：

會談目的、會談提示、藥物、寫護理紀錄和交班」

心得：「對精神科課本的內容反覆練習，使我更有概念

的去照顧病人和解決病人的問題」



六、教案及教學策略之成效評值

（二）遊戲式學習對護生會談技巧應用與解決問題能力的成效

• 遊戲式教學策略可增進護生會談技巧應用與解決問題的能力，請見表二

表二 遊戲式學習對護生會談技巧應用與解決問題能力成效 (N=13)
項目\組別\前後測 學校實習 醫院實習 兩組平均

前測 後測 前測 後測 前測 後測

我能正確擬定會談目的，並與個案進行會談 1.7 4.3 1.3 4.7 1.5 4.5

我知道我有能力解決個案現存及潛在的問題 2.6 4.1 2.3 4.2 2.5 4.2

我能運用精神科相關知識在護理過程中 2.3 4.6 2.0 4.5 2.2 4.5

我能夠應用整體性護理評估與概念分析個案的護理問題和需求 2.1 4.6 1.8 4.7 2.0 4.6

當我發現個案的護理問題時，會擬定合宜的護理計畫 2.3 4.4 2.0 4.5 2.2 4.5

我能寫出正確的紀錄，並勇敢的交班 1.6 4.4 1.5 4.4 1.5 4.5



六、教案及教學策略之成效評值

(三)大富翁評值遊戲對護生知識的連結、信心建立、滿足感的成效

★實習結束透過大富翁遊戲評值學習成效，主要吸引護生的專注力與興趣、連結學理與

案例的相關性。

★護生的回饋單:

1.「由不同的同學不斷地重複回答一樣的問題，可加深記憶，可以更有系統的統整問題，

評估也更深入，最後可完整分析。」

2.「神經傳導物質、DSM-5、五大層面評估、擬定會談目的、提供護理活動，我都能統合、正

確回答。」

3.「老師設計的非常棒也很吸引人，可以透過遊戲方式加強學理，學會如何分析、相互連結，

這樣教學方式我覺得效果很好。」

4.「這些題目有連貫性，我也比較有信心回答，也因為對學理和會談越來越熟悉就比較有信心」

5.「每次回答完都很有成就感，也有歡呼聲，很棒。」



六、教案及教學策略之成效評值

• 大富翁評值遊戲可增進護生知識的連結、信心的建立及滿足感，見表三

表三 大富翁評值遊戲對護生知識的連結、信心建立、滿足感的成效 (N=13)

項目\組別 學校實習 醫院實習 兩組平均

此次實習能讓我獲得良好的學習成效 4.9 4.8 4.8

此次實習讓我更有信心表達自己的想法 4.6 4.8 4.7

透過遊戲式學習增加了我解決問題的能力 4.6 4.8 4.7

遊戲式學習的氣氛很輕鬆，可減輕我學習的壓力 4.9 5.0 4.9

遊戲式學習可以增進我與組員合作學習 4.9 5.0 4.9



六、教案及教學策略之成效評值

(四) 實習結束師生進行評量

★實習第四週，教師與護生進行個別評值

★護生回饋:
1.「遊戲教學很有創意，讓我有動機學習，也很有趣。」
2.「看到同學的主動發言，刺激了我的沉默、被動的性格，我也較勇敢回

答和表達自己的想法。」
3.「遊戲教學很有趣，可以幫助我將學理和個案的問題做連結。」
4.「遊戲教學很有趣，能提升我統整、連結的能力。」
5.「整個學習過程比較不會焦慮，我也能寫出會談目的、會談提示、引導

會談的技巧有進步。」
6.「第一次遇到用遊戲來幫助我們學習的老師，內容有創意，可增加我的

專注力和學習動機。」



六、教案及教學策略之成效評值

(四) 實習結束師生進行評量

★護生實習結束針對老師的教學進行評值

評量項目包含:實習目標、教學活動、實習作業、實習指導態度

108.10.28-11.21梯次護生對指導老師的評量總分為5.0

109.03.03-03.25梯次護生對指導老師的評量總分為4.8

顯示護生對此教案設計與教學方法非常認同。



七、教案之推廣價值

（一）運用遊戲式教學傳達知識及概念整合，讓護生與課程內容做連

結是可達成教學目標。

（二）本教案設計翻牌複習遊戲共11款，經實際的操作後可以增進學

習的動機、學習意願和參與度，在思考和判斷的能力方面也有

提升。

（三）大富翁評值遊戲能提高護生獲勝的意願和動力，也能促使護生

將學理和案例現象進行連結，因組員重複性的回答增加了資料

統整性與分析的能力。



七、教案之推廣價值

（四）透過遊戲式的學習與反覆的練習，護生能夠寫出適當的會談目的、

會談提示，並將收集資料進行統整及提供護理措施。

(五)學習歷程中護生從不會到會，由陌生至熟悉的過程，都增進了護生

的自信心和滿足感，讓護生由玩中學，玩出自信。

（六）遊戲式學習符合E世代學習者的需求，有利達成實習目標，更能增

進學習的專注力和知識連結，在其他專科學習上可依專科特性轉

換教案內容，可達成學習效果。
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