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一、計畫簡介 

(一)課程說明 

社區是實現公共衛生使命最重要的場域，公衛人要深入社區，才能真正瞭解民眾的問題，

方能找到促進民眾健康之方向。本課程為社區衛生之基礎課程，以社區中的問題評估、診斷

與基層健康照護為重點，介紹之相關理論、方法與現況，並配合社區衛生實務之參與，使同

學具備從事社區衛生之專業知識、技能與實務經驗。本學期本課程旨在協助學生獲得社區健

康評估與基層健康照護之知識與技能，使修課者能習得有系統之方法與重要的社區工作技

能，以發現社區健康問題並設法提出整合基層健康照護資源之方式，以解決社區之健康問題，

促進社區之健康。 
    本學期本課程原欲合作之里別為新莊區後西區各里，如：後港里、建安里、建福里、民

安里、四維里…等辦公處。每組負責一個里，視學生組數決定最後合作之里數。但因疫情升

溫，學校採用線上教學方式，故合作單位改以可近性高為主要考量。故學生改至新莊中正路

及新泰路附近之里別進行評估，或於自己的居住里別進行分析。 
 

(二)合作單位 

1.計畫合作之社區或機構 
(1)新北市新莊區海山里 

(2)新北市新莊區全安里 

(3)新北市新莊區立言里 

(4)新北市新莊區全泰里 

(5)新北市板橋區香丘里 

(6)台北市信義區廣居里 

(7)苗栗縣竹南鎮佳興里 

2.請說明該社區/機構實際需求或須解決的問題 
(1)新北市新莊區海山里：高血壓、高血脂、高血糖；關節退化問題；健康資訊等知識缺

乏；路面不平或騎樓堆放雜物；老人人際互動；住家附近環境衛生不佳以及噪音或空氣污

染 

(2)新北市新莊區全安里：糖尿病防治 

(3)新北市新莊區立言里：高血壓、高血脂；甜食、重口味(油、鹽攝取問題)；行動不便不

願意外出、多吃少動造成身體健康問題；建築物屋齡年長 

(4)新北市新莊區全泰里：有健康問題的人口比例偏高；社區缺乏大型醫院只有診所，加上

觀察到社區內運動的老人不多，可能原因為老舊房子不便於老人上下樓 

(5)新北市板橋區香丘里：普遍慢性病；癌症；過敏性疾病；眼疾 

(6)台北市信義區廣居里：老人健康照護；慢性病防治；C0VID-19防治 

(7)苗栗縣竹南鎮佳興里：COVID-19防治；日常生活照護；人際互動 
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二、成果說明與分析 

(一)方案執行情況說明 

因應高齡化趨勢，本課程之社區健康評估將以老人問題為核心，其他問題為附屬，進

行詳細的評估。老人之問題大致包括：慢性病控制、肌衰症、社會互動、獨居…等問題，

但各里之具體問題，本學期要求同學以：社區踏查、社區人物訪談及社區民眾問卷調查等

方式，進行資料收集與分析。原欲實際執行改善方案，但因疫情關係，無法實際執行改善

方案，因此學生僅提出建議之改善方案。 

(二)執行成果 

A.課程成果 

 

B.社區成果：本次課程因疫情之故，未實際進行社區問題改善，但經各組學生之評估分析，

提出以下建議。 

1. 新北市新莊區海山里： 

(1)定期健康講座、篩檢，可結合健康營造中心 

請衛生所定期舉行健康講座以及健康篩檢，健康篩檢加強「健康」概念宣導，

告知定期檢查的好處，且著重慢性病防治，鼓勵民眾參與，可結合健康營造中心，

由義工人員協助推廣各項健康訊息。 

(2)舉辦學生到社區之活動、社區居民共融小活動 

請里長辦公處定期舉辦學生到社區之活動，多多增進交流並陪伴他們；或是辦

社區居民共融小活動，增進彼此間相處機會。 

(3)定期安排清潔隊，請環保署隨機抽查、開罰。 

請里長定期安排清潔隊來整理里容，並請環保署來隨機抽查以及開罰，來減緩

環境衛生不佳以及噪音或空氣污染之問題。 

質化說明 量化說明 
(1)學生獲得社區健康評估的相關知識：本

課程透過課堂授課及專家演講，獲得社區

健康評估之相關知識。 
(2)學生建立積極自主的學習態度： 
  學生實際深入到社區進行資料收集與分

析的過程中，需要自行安排與規劃，在此

部份亦有所成長。 
(3)藉由實際案例，學生更瞭解社區及基層

健康照護概念之應用：透過各里的實際踏

查，以及與民眾之對話，社區百態即為實際

案例，學生更實際看到民眾之生活狀態，增

加自己與社區民眾的溝通能力，並將所學用

來評估民眾之問題。 

(1)社區健康評估報告：7份 
(2)社區問題改善計畫：7份 
(3)80%學生對此類課程進行方式感到滿意 
自問卷的統計結果中可見，多數的題目，同

學之回答均在同意及非常同意兩個選項， 
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2.新北市新莊區全安里： 

(1)糖尿病篩檢活動 

    在台灣的糖尿病盛行率約為 9.3%，糖尿病盛行率逐年上升，而糖尿病有一段相

對長的無症狀時期，也就是「糖尿病前期」，若是以篩檢的方式，對無症狀、或症

狀不明顯卻有疾病風險者做檢查，便能夠早期診斷、早其治療，以期望降低死亡

率並延長健康餘命。目前國民健康署針對成人預防保健，分別有提供 40歲以上每

3年一次、65歲以上每年一次的健康檢查補助，因此，建議向 40歲以上民眾宣導

篩檢重要性。目前常用的篩檢方式有：空腹血糖、糖化血色素以及口服葡萄糖耐

受性測試。如果篩檢結果為正常，建議民眾每三年定期檢查即可。如果篩檢結果

為糖尿病前期，建議每一到兩年追蹤一次。如果篩檢結果確定罹患糖尿病或有高

風險罹患糖尿病者，則建議治療，包含改變生活型態或藥物治療等。 

(2)糖尿病衛教 

    除了篩檢活動，學生們也想辦理衛教活動，目標是希望能控制糖尿病患者的病

情，以及防止併發症發生，並提升糖尿病高危險群及糖尿病人「控糖」之自我健

康管理能力。對象主要針對社區之糖尿病患者及他們的家屬，提供他們正確的糖

尿病知識，如供給足夠且均衡的營養，依照個人的需要，提供足夠的熱量和正常

比例的營養素，並分配到各餐次中；藥物如何正確使用以及規律運動以維持理想

體重。活動形式包含講座、闖關活動等內容。 

3.新北市新莊區立言里： 

(1)衛教講座(均衡飲食、規律運動、視力保健) 

    里長提到他們特別注重衛教這一環節，針對這個問題，學生提出了三個衛教的

主題，而這三個點都是環環相扣的，因為不願出門，導致運動頻率的減少，在家

也更容易使用 3C產品，導致視力問題的產生。 

(2)適度陪伴(醫院派發志工) 

    經里長口述及觀察，在疫情的影響下，人人自危，在路上及公園都不見以往年

長者下棋聊天的光景，大家都待在家，無形中也減少了社區居民間的連結與情感

交流。 

(3)定期篩檢(預防 3C、規律測量、改變習慣、控制血壓；輔大醫院、輔大診所)、 

    廣設篩檢站，於定點設置篩檢站（如：里長辦公室、活動中心等），滿足健康照

護的便利性，若有行動不方便者，可由衛生人員協助到府篩檢，使民眾培養篩檢

之習慣，並紀錄追蹤，逐步養成血壓篩檢的習慣。 

(4)建築物安檢 

    屋齡老舊，老年人口居多，希望能透過里長協助規劃建築安檢，針對磚瓦脫

落、管線等等，希望能取得建築物的公共安全標章，也能使民眾居住的更有保

障。 

4.新北市新莊區全泰里 

多增加戶外的活動，例如去附近的公園走走，避免疾病的惡化及發生。 
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5.新北市板橋區香丘里 

(1)針對普遍慢性病 

    提高門診醫療衛教的可近性及可利用性，增加鄰近運動設施，加強血壓、血

糖及血脂肪的篩檢。 

(2)針對癌症 

   與衛生所、醫院配合固定健康檢查，加強衛教。 

(3)針對過敏性疾病 

   協助診斷過敏原，加強衛教。 

(1) 針對眼疾 

   提供老年人免費配戴老花眼鏡，與學校配合加強衛教 

6.台北市信義區廣居里 

(1)老人健康照護的改善方案，以增加社區老人健康照護為目標，對象為 65歲以上

老人，可以辦理老人為主的健康促進講座，提升老人對於自身年紀該有的健康知識

以及如何預防，需要社區健康服務中心的協助。因爲沒有老人福利機構，所以可以

規劃設立老人福利機構，須向台北市政府社會局申請。獨居長者的部分可以透過長

照單位提供長照服務。 

(2)慢性病預防。 

目標對象為 30歲以上民眾，因為現在的飲食過於精緻加上都市人的生活習慣，

運動量大幅減少，糖尿病的年齡層越趨年輕，因此選擇 30歲以上之民眾為目標的執

行對象。提供血壓、血脂之篩檢，定期檢查血壓及血脂的變化。慢性病衛教宣導，

以居民罹患的高血壓、高血脂、糖尿病、心血管疾病為主，提供居民疾病知識及如

何預防，像是飲食、生活習慣的調整，以加強觀念。 

(2) 增加民眾防疫觀念、加強社區防疫 

    目標對象為社區全體民眾，民眾希望多獲得 covid-19的防疫資訊：發放防疫

宣傳單，上有對 covid-19這個疾病的介紹，以及防疫資訊，或以線上聊天軟體提

供資訊，又或者張貼防疫資訊在社區公佈欄。配合疫情嚴重程度，加強社區內消

毒，並限制外人的進出。一般可以透過里辦公室提供，或是社區本身的大樓管理委

員會執行。以上方案可運用醫院及區健康中心的資源。 

7.苗栗縣竹南鎮佳興里 

建議辦理日常生活照護相關講座。目標是為使民眾能健康自理生活，兒女在外能

稍微放心。對象選擇 50歲以上之民眾，雖然老年人定義為 65歲以上，但這些生活

照護的之是應該提前瞭解。內容：辦理飲食與營養相關之衛教宣導講座、辦理老人

生活照護之講座。 

 

C.社區回饋 
此部份本課程未進行問卷調查，社區受訪者則反應，同學能到社區進行實況了解，

是很可貴的學習，勉勵同學繼續努力，關心自己的鄉里。 
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(三)學生學習成效分析 

1.本課程於期末將教發中心提供之問卷連結提供給學生填寫，修課的 17 位同學中，有 11 位

同學填寫，經圓餅圖分析結果如下。 
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問卷連結：https://forms.gle/fZNNuKv2EYsFW2Ef6 

 
 

https://signal4domain.com/click?redirect=https%3A%2F%2Fforms.gle%2FfZNNuKv2EYsFW2Ef6&dID=1655708850960&linkName=https://forms.gle/fZNNuKv2EYsFW2Ef6
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(2)請分析學生學習成效與課程目標之對應，並評估實施效果 
     本課程透過小組報告，逐步完成對本課程目標設定之目標。但因疫情之故，各組學生

原到社區之次數，以及訪談與問卷調查之人數，均較原訂數量少，學生之收穫量可能比預

期低。自問卷調查結果可知，在知識面與技能面目標之相關題目中，同學之回饋均很滿

意，但有關問卷中與同學自主學習的題目中，同學的改善空間較大，可見在態度面的目標

達成度較低。 

 

三、照片錦集 

請提供 3~4 張活動照片，並附上 10~15 字的文字說明 

照片 1 

 

照片 2 

 

說明：全體同學到新莊老街區進行社區踏

查 
說明：說明：小組成員拜訪立言里里長 

照面 3 

  

照片 4 

 

說明：陳專森執行長為學生們簡介牡丹心

社區發展協會 

牡丹心社區發展協會高齡友善設施之一-療

癒香草區 
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四、反思與檢討 

計畫執行過程中，課程設計、課堂經營、實際場域操作等面向遇到的問題或困難之檢討 

本課程之執行能否依原訂規劃，受到疫情相當大的影響。在疫情升溫後，社區踏查、

人物訪談與問卷調查，都存在著感染風險，故將原訂之里別做了一些調整，讓同學自行決

定，在他們尚能放心的條件下，逐步完成課程規劃之各項功課。唯,在最後階段，原欲讓同

學針對其建議進行小規模的試做，但在疫情下，社區老人福利機構均已停擺，故無法實

作，相當可惜。未來如何在疫情下仍能操作此課程，是本人極需構思之處。 

 

五、結論與未來展望 

    本次雖因疫情，導致同學與社區民眾面對面的機會大幅減少，但同學仍能發現社區中

老人的重要需求，以及社區中的其他問題。此課程讓同學實際進入社區，培養公共衛生學

生在社區中的基本功，我相信對修課同學帶來很多的收穫。期望自己在未來新學年本課程

的設計中，能將更多社區可能發生的變數考慮進去，讓影響降到最低。 

 
 


