高雄醫學大學醫學系

                              Learning By Doing 

                              人文關懷行動:健康資訊

​​​ 　填表日期：　 97年　 01月 06　日
	姓名：
	洪 祺 達
	小組成員
	鄒富全、洪千惠、李宜軒

	健康資訊類別：
	衛生教育
	資訊出處
	個人經驗加上網路搜尋

	作者/年代
	
	E-MAIL：
	

	主題內容：


	□1.Q & A Question  & Answer
□2.傳單版

■3 .題目:傷口如何進行包紮
	適合讀者

服務對象

	· 1兒童□2家長□3青少年□4成人

□5婦女 □6老人 □7病人
8.其他:安親班的學童


	健康資訊介紹

	健康資訊介紹：（請敘述健康資訊的主題及內容、具體服務行動學習內容，及進行方式與時間進度、探討案例/田野問題、研究/活動設計、資料收集及行動學習心得、文本紀錄、或其他研究建議事項）

	小傷口:首先要進行止血，血只了之後再進行消毒，用食鹽水、或是煮過得水來進行消毒，消毒完之後再進行            敷藥，然後再用透氣膠布<ok蹦>包紮
大傷口:首先一樣要止血，然後也是要進行消毒，消毒完之後要進行解單的包紮，然後要打119送到醫院，讓醫生診斷傷口的嚴重性。

止血的方法:直接加壓法、止血帶止血法、止血點止血法。
           <1>:直接加壓法:直接在傷口上直接按住傷口，讓傷口的血一不要再流出來。適用於小傷口。
           <2>:止血帶止血法:拿出止血帶<或是氣球、手帕…>綁在傷口於心臟之中的傷口附近，不要綁著太緊，以免血液循環不流通。適用於血流不止的時候。

           <3>:止血點止血法:人體有幾個地方是止血點，把他找出來亦是一個很好的止血法。

家暴:若是家庭發生家暴，我們不要當面過去阻止施暴者，我們要先學會保護自己，改天等施暴者氣消了，在與施暴者溝通。

	傳單版面/

	無

	填寫說明：1.學生應尋找有關健康促進資訊提供、疾病口述史、預防疾病資料、養身方法議題，進行書寫、數位化詨計報告表後，繳交至醫學系駱慧文老師研究室。

          2.如遇表格不敷使用，請自行延伸；如有其他相關資料或附件，請與本表一併裝訂於後。


高雄醫學大學醫學系

                              Learning By Doing 

                              人文關懷行動:健康資訊

​​​ 　填表日期：　 97年　 01月 06　日
	姓名：
	洪 祺 達
	小組成員
	鄒富全

	健康資訊類別：
	衛生教育
	資訊出處
	個人經驗加上系主任授課內容

	作者/年代
	
	E-MAIL：
	

	主題內容：


	□1.Q & A Question  & Answer

□2.傳單版

■3 .題目:抽筋、冷<熱>熱 
	適合讀者

服務對象

	· 1兒童□2家長□3青少年□4成人

□5婦女 □6老人 □7病人
8.其他:安親班的學童


	健康資訊介紹

	健康資訊介紹：（請敘述健康資訊的主題及內容、具體服務行動學習內容，及進行方式與時間進度、探討案例/田野問題、研究/活動設計、資料收集及行動學習心得、文本紀錄、或其他研究建議事項）

	首先是我在一個球場上打球，然後身為好朋友的富全看見了，他說他也要一起跟我打幾場，我就先問他要不要先做個熱身動作呀，然後他就很豪邁的跟我說不用，在經過熱烈的球賽後，他的腳抽筋了。在此時，我出來位大家解釋這種情況的發生與處理方式，處理方式就是輕輕的幫忙對方按摩，用你的手將肌肉往抽筋的反方向推，再一邊輕輕的按摩，大概兩三分鐘便可解決抽筋的現象。
然後富全的抽筋已經好了，他要求繼續剛才的比賽，我當然尊重他的意思繼續比賽，在一個不小心，富全不小心踩到我的腳扭傷了。在這個時候，我又出來大家解釋如何處理，首先我交大家先把它冰敷，冰敷時要用毛巾包著冰塊冰敷，不要直接用冰塊夫再皮膚上，不然的話，很容易受到凍傷。

	傳單版面/

	無

	填寫說明：1.學生應尋找有關健康促進資訊提供、疾病口述史、預防疾病資料、養身方法議題，進行書寫、數位化詨計報告表後，繳交至醫學系駱慧文老師研究室。

          2.如遇表格不敷使用，請自行延伸；如有其他相關資料或附件，請與本表一併裝訂於後。


高雄醫學大學醫學系

                              Learning By Doing 

                              人文關懷學習行動規劃表

​​​ 　填表日期：　 年　 月 　日
	姓名：
	洪祺達
	小組成員
	鄒富全、洪千惠、李宜軒

	規劃類別：
	小劇場
	學號
	96009042

	聯絡電話：
	0930534563
	E-MAIL：
	u96009042@kmu.edu.tw

	服務事項：


	衛教宣導

	
	

	服務學習規劃表

	服務計劃概況：（請敘述目前擬實習工作:緣起、目標、具體服務學習內容，及進行方式與時間進度、探討案例/田野問題、研究/活動設計、資料收集及行動學習心得、文本紀錄、或其他研究建議事項）
首先由宜軒表演魔術為開場，富全是爸爸，我是媽媽，千惠為小護士。
首先媽媽為了煮飯，在切菜的時候不小切到自己的手了，在這個時候小護士出場向大家介紹如何包紮這種小傷口，然後爸爸酒醉的從外面回家了，媽媽跟爸爸講說自己切到手了，老爸就臭罵老媽一頓，老媽受不住就菜刀往老爸的手臂砍下去，小護士又出現了，介紹如何進行大傷口的包紮，結束之後，家庭就不安寧了，就產生一場家庭暴力了，此時宜軒出現問小朋友要如何處理，先由他們用他們方法跟我們配合演一次，然後再經由小護士跟他們說正確的處理方法。

	服務規劃心得

	這一次是我們第一次到茂林正式的宣傳衛教，我們也是屬於第一組，那些小朋友看見我們看見不認識的人一樣，一直看著我們指指點點說著我們不懂的語言，我們看見陌生人是存有防禦心，但是他們看見陌生人卻是存有好奇心，有可能是他們老師之前有跟他們說過我們要到安親班坐衛教宣導，令我印象深刻的是有一位小朋友起來的時候，說他要騎腳踏車，後來還跟我們說要喝水，我們就叫他去找老師，他還真的去找他的老師，完全沒有恐懼我們是騙他的。
後來我們進去坐衛教宣導的時候，由宜軒用魔術開場，大家都看的很入迷，但是，等到我們真正在做衛教宣傳的時候，有人開始搗蛋了，可是到了有獎徵答的時候，大家又很專心在聽我們在講話了，可能他們聽到有氣球可以拿，每個人都很想要，但是那是我們的獎品，怎麼可以每個人都有呢！

在這一次跟他們互動之後，我深深感覺到他們真的是天真可愛。

	填寫說明：1.學生應於開學第三週後進行填寫實習行動規劃表，繳交至醫學系駱慧文堯師處。

          2.如遇表格不敷使用，請自行延伸；如有其他相關資料或附件，請與本表一併裝訂於後。


高雄醫學大學醫學系

                       人文關懷小站

 服務學習工作表

​​​      學年度第    學期    月份 　填表日期：　 年　 月 　日
	學生姓名：   
	洪祺達
	系所級別：
	運動醫學系一年級

	關懷對象：


	■1.老年人□2成人.   □3兒童 □4.青少年   (請勾選)

年齡:______性別:□男; □女
	關懷地點
	· 1醫院____■2衛生所_多納 __□3學校____□4組織______□5其他____.

 (請勾選)

	服務對象姓名
	
	家人
	

	對象聯絡電話：

	
	E-MAIL：
	

	服務事項：


	□1.量血壓、□2身高、□3體重、□4. 脈博、□5.體温,□6. 提供書報、雜誌
□7.健康資訊傳單提供  ■8 聊就診經驗及健康需木‧ □9.關心病史

(請列出所協助之教師姓名或社群名稱

	服務學習內容紀錄

	學習服務行動日誌：（請敘述目前具體關懷對象、服務項目與進行方式、遭遇問題、及工作心得、紀錄、或其他建議事項）

1. 關心 ? 人、事、物

最後一次到多納的時候，我們剛好遇見了一位老伯伯中風，他跟我們分享中風復建的經驗，他說中風要注意的是飲食、每天要運動，他還說一開始復建的時候，連一小瓶的礦泉水裝4分之1滿都握不住，每天反覆的做這些動作，到了現在已經向一般人一樣了，可以工作了，但是還要注意自己飲食。
2.你如何關懷:還有一次我們到萬山，我們向一位老婆婆進行訪談，結果我們根本不知道要問什麼，他說的每一句我們都聽不懂，但是我們還是很努力的聽完，他是一位氣喘的病患，後來他看完醫生，我們就陪他一起回家，一路上，我們還是跟她聊天，但是我們依然還是聽不懂，我們只知道答”是、恩”，我最後終於聽懂一句，他問我們什麼時候還要再去?

	學習心得：

	在進行與病患訪談期間，他們也知道吃檳榔是很不好的，但是由於習慣了、戒不掉了，所以他們還是會繼續吃檳榔。
在與他們訪談的時候，他們都樂意的回答任何的問題，在我們要離開那個地方之前，它們一定都會問”你們還會來呀?”聽了就覺得超級感動的，不知道他們是希望早點知道我們下一次什麼時候還要去打擾他們，還是真得很希望我們在一次到來。

	填寫說明：1.學生應於每進行田野填寫工作報告完畢表後，繳交助教。

          2.如遇表格不敷使用，請自行延伸；如有其他相關資料或附件，請與本表一併裝訂於後。


高雄醫學大學 醫學系

服務行動記錄表

​​​         學年度第      學期 　
	學習者資料

	學習者
	洪祺達
	填表日期：
	年　 月 　日時問:_____~_____-

	  E-mail
	u96009042@kmu.edu.tw
	學號
	96009042

	社區参與學習下頊目
	· 1醫院___________科■2衛生所____□3學校____ □4組織______□5其他____. (請勾選並註明)



	聯絡電話
	0930534563
	服務學習地點
	

	行動方式


	□1診療室服務 ■2診療室觀察，□3田野調查 □4深度訪談□5健.康宣導活動 □6. 參觀訪問E化視訊會議對話
)

	服務行動內容

	案主
	診療室觀察
	場域
	萬山

	@請依據服務學習所擔任工作之類型簡述1.具體工作事項；2.與服務對象互動情形；3.實施情況與其成效；4.行動過程紀錄; 5學習心得、6.檢討與建議；或7.其他。
1、 我們在萬山是跟病人聊天，還有幫病人量血壓。
2、 跟他們聊天，有一種是懂非懂的感覺，有時候他們的會夾帶一些屬於他們自己的語言，但是跟他們聊天會得到一些課本學不到東西。
3、 跟他們聊天聊到最後，都是換他們在跟我聊，我們都沒有話題了。
量血壓都有幫每一個人量到。

檢討:自己要多學習講話，不要預見陌生人就說不出話來。

	資料分析&學習心得報告

	請呈現收集的資料分析的部分及成果照片檔案、或與受訪互動過程之影像、錄音紀錄or每張照片請簡單說明，至少可以A4一頁面呈現。）
我聽院長說，他們的疾病大部分是慢性疾病，衛生所方面不太想幫他們打針，但是村民卻是很想要打針，打到身體都變成有硬塊，我們還有下去摸，整個就硬硬的一塊，超級恐怖的！


	學習者資料

	學習者
	洪祺達
	填表日期：
	年　 月 　日時問:_____~_____-

	  E-mail
	u96009042@kmu.edu.tw
	學號
	96009042

	社區参與學習下頊目
	· 1醫院___________科■2衛生所____□3學校____ □4組織______□5其他____. (請勾選並註明)



	聯絡電話
	0930534563
	服務學習地點
	

	行動方式


	□1診療室服務 □2診療室觀察，■3田野調查 □4深度訪談□5健.康宣導活動 □6. 參觀訪問E化視訊會議對話
)

	服務行動內容

	案主
	訪視
	場域
	茂林

	@請依據服務學習所擔任工作之類型簡述1.具體工作事項；2.與服務對象互動情形；3.實施情況與其成效；4.行動過程紀錄; 5學習心得、6.檢討與建議；或7.其他。
1、 到社區進行登革熱訪視。
2、 社區都蠻配合我們的訪視。

3、 紀錄一些環境比較髒亂的家庭門牌交給衛生所。

4、 我們到一個家庭作調查，但是中午時刻比較多人在休息，所以比較沒人回應。

5、 在茂林這個地方，跟我們的村里一樣，大家都很配合我們的調查，頗有人情味。

6、 剛開始有點怕怕不敢去敲人家的門，怕吵到人家，所以建議可不可以不要在中午做這種活動。



	資料分析&學習心得報告

	請呈現收集的資料分析的部分及成果照片檔案、或與受訪互動過程之影像、錄音紀錄or每張照片請簡單說明，至少可以A4一頁面呈現。）



心得:

    這一次的社區服務的參予，我覺得是一個很難得經驗，第一次與醫學系接觸，我一直以為醫學生的學生都存有驕傲的，但是我跟他們一起去志工營之後，我發現了並非如此，因為我看見他們對於外系的我，不但沒有用異樣的眼光來看我，反而很熱情的對待我跟我同學，志工營完之後，當我遇見這群醫學系的同學們，他們還是依然熱情的向我打招呼。
    然後在宜軒的尋找之下，我有這個機會真正進入社區服務，我們第一次到茂林，下午到了安親班，充滿活潑得一群小朋友，我們進行衛教宣傳，讓我發現他們並非我們想像的那樣，他們的一些常識不一定比我們少唷！像是一些包紮傷口的常識，他們會知道的，但是不知道會不會用。

    再一次<12.05>到社區服務，我們是一大群同學去，我首先到了萬山，我們看見了鄉親的熱情，他們不但不怕我們這些外來的學生們，反而跟我們聊起天來了，在這一次，我們還見識到萬山的古老石版屋，真的是會冬暖夏涼唷！然後我們就到衛生所的巡迴醫療的地方，我們這一組是留在那裡幫忙、陪病患聊天，我們跟一群人<坐在那裡的人>聊天，他們都是很熱情與我們聊天，其中他們也知道吃檳榔是不好的，其中一位嬸嬸就說:”他自己一個人在家可以一整天都不吃，但是到了這裡，有一大包的檳榔放在那哩，沒吃會覺得渾身不舒服。”後來我的其他組員繼續跟他繼續在聊，我就看見一位小BABY，我就過去逗他笑，但是好難唷！我想盡了各種方法想讓他笑，但是他就是不笑，後來我用瓶子跟他玩，他終於笑出來了，後來我蹲到腳很酸，所以要換人，可是他就是不再笑了，有夠可愛的一位小朋友。
    後來我們到了多納，本來要去做訪視的，可是剛好看見多納國小，經過老師的溝通之後，他們主任答應讓我們在那裡宣導，這一次有老師在旁邊鎮壓著，小朋友都很乖的在聽我們說，我們也順利的表演結束。但是這一次我是當錄影者，在旁邊看見他們有一種渴望的眼神看著表演者，雖然有幾位會在底下聊天，但是他們還是會給我們是當的掌聲，就因為我們到小學做衛教宣傳，所以也沒去做訪視，但是我發現他們的門口都掛有一個木雕東西，當地人就看見我們很好奇，他們很熱情告訴我們那個怎麼念，也告訴我們那是屬於他們自己的門牌。

    下午我們先到茂林國小，小朋友在大太陽底下聽完我們在宣導，他們是準備敎人體器官的英文，小朋友有一些是懂的，但是大部分都是不懂，他們真正很欠缺這一邊的教育。

    再來我們又一次來到安親班，剛到了時候，就一位小朋友跑過來打我，原來他們還記的我們，超感動的，可見這裡小朋友對我們這些外來的大哥哥、大姐姐有記住的，後來我們要離開之前，他們還跟我們說再見，還有唱一首歌來歡送我們，真是感動到心中呀！這種經驗是在日常生活中不常有的，我們是傳給他們衛教常識，但是它們給我們卻是無比的快樂感。
    12.12我們到多納村，剛好遇見小朋友要來打預防針，大家都很勇敢，沒有哭、鬧，還很認真看著我們的所準備的刷牙衛教，看見小朋友拿著氣球很快樂的跟我們的”魔王”在玩，我的心情在不知不覺當中也變的愉快了，小朋友果然真的是天真無邪，在衛生所完之後，我們在一次到多納國小，這裡的高年級同學這次一點都不可愛，反而覺得他們有點受污染，令我印象深刻的一位小男生，在我們做衛教宣導時，由於沒有老師的情況下，在干擾我們做衛教的宣導，同時也在擾亂同學在聽我們宣傳，更可惡的是，每次我們問的問題，他都要回答，想要得到獎品的氣球，但是拿到氣球之後，又把氣球抓破，或是把一些同學的氣球抓破，讓我們一直不想叫他們那邊的，結果有人就抗議為什麼沒有叫他們，到了最後，整個場面就無法控制住，那位小男生還一直打他的其他同學，廉教授的制止也沒有用，怎的不知道要如何，後來我們是以沒有氣球控制場面的，我還跟一個小女生說下次再補給他，結果老師下次不來了，害我的承諾無法實現了。

    結束之後我們就到附近逛逛，結果我們發現有人在殺山豬，看他們在去毛，本來時間已經到了，我們要回去茂林用午餐，經過教授的同意之後，我們繼續看他們解剖山豬，請一位殺山豬高手來解剖，詢問之下，得知這戶人家再前一天有喜事，他們還說”他們會把這一隻山豬分給每一位部民，就算每個人只有一小塊”，我覺得他們就是覺得心意最重要，其他都是次要的，我總覺得他們的一些生活習慣跟我村莊的有點像，但是我們總有一點受到汙染，因為大家總會存有防禦心，不像他們都不怕有小偷或是搶盜。
    下午就去做登革熱的訪視，中午時刻是大家睡午教的時刻，雖然衛生所阿姨是說沒關係就敲門，結果我們敲了還是沒有幾戶人家理我們的，大部分都是沒有開門，我們就附近大約看了一下，發現他們的環境是真的需要改進的，我們也發現在比較上面的人家，好像建築物看起來比較新，環境也比較乾淨一些，最後我們到了一位老婆婆的家，老婆婆知道我們就做訪視，就叫我們進去裡面看，老婆婆總是面帶笑容對待我們，我們進去裡面看了一下，他的屋子真的沒有什麼東西，後來我們出去預見一位叔叔，原來是那位老婆婆的兒子，他問我們要做什麼，我們就告訴我們的來歷跟目的，他也是很熱情的聽我們說，真得是有點感動呀！
    我們又到安親班了，安親班不知在做什麼，就一大包一大包，那些可愛的小朋友又跑出來，還是有一位小朋友跑過來打我，難道這是他們打招呼的方式嗎?後來老師教我們再準備一個衛教向他們宣傳，我們就拿出我們比較本科的東西~運動傷害，但是一直都是我們在解釋，小朋友在為我打抱不平，說為什麼都是我在講，他們就問了一些問題，還好我在做醫學人文有看了一些資料，所以還答的出來，只有一個問題我沒有回答，那就是為什麼一直都是我在講，還好有教授的幫忙之下，我們終於順利的表演完。

    到了最後我們才知道下次我們不來這裡了<跟他們同時知道的>，說真的有一點捨不得這些天真活潑的小小朋友們，要離開之前，有一位小朋友就跑過，問我是什麼名子，我有點感動，竟然小小年紀想知道我的名子，他們跟我們說再見不只一次，我們想跟他們再見，但是可能要等到下學期了。
    12.19也是本學期的最後一次的志工，我們來到萬山，我們這一次要做個案訪談，我跟富全一組要去訪談一位老婆婆，但是我們生性害羞，看見老婆婆時，根本不知道要問什麼，由於老師先開口，我們在旁邊聽，他所說的國語挾帶著原住民腔調，我很認真的聽講的每一句話，但是我還是只能用”嗯嗯”回答她，後來我帶她到診療室看病時，對氣喘得一位老婆婆來說，雖然只有十幾公尺的距離，但是對老婆婆來說卻是像十幾公里的馬拉松，後來我們帶她去量血壓時，我們就告訴他說等一下在量，可是他就自己操作機器，他還知道說要量兩次有可能會不一樣，他也自己操作了第二次了，超可愛的一位老婆婆，主任跟我們”這裡的病患大部分是慢性疾病的病患居多，他們總是希望醫生能為他們打針，所以他們的打針的地方都是一塊一塊的硬塊，我們就去模，真的是一塊一塊的硬塊，有點恐怖！
    在這裡我們還見識到原住民的英勇，有一位患者滿身是血的來，原來他剛才跟山豬奮鬥完而已，他的手已經被山豬咬傷了，但是他還是把山豬殺死了再過來就醫，超級英勇的，若是我們就已經不知逃到哪裡去了，我還聽當地的人說”不是山豬死，就是抓山豬的人死，絕沒有兩個都活的道理”，真的是佩服原住民。在處理傷口的時候，那位勇士沒有任何一聲喊痛，連表情也是如一。 
    由於還有時間，所以教授決定在一次到多納去，我們這一次跟一位老伯伯聊天，他是一位中風的病患，他說他在做復建的過程中是多麼痛苦，剛開始的時候，連一小瓶未裝滿的保特品都拿不起來，在打開手指時有種撕裂感，到了現在，他像一般正常人一樣可以工作，但是飲食也是要注意，還天還是要運動，就可能是對我們未來的領域有點關係。話說在我國中二年級的時候，我奶奶也曾經輕微中風過，但是這些我根本不知道，也不知道要注意什麼，經過這位老伯伯介紹之後，我有更進一步的僚解中風了，這應該也算是另類的學習。
    下午我們是到茂林國中去，國中的同學果然比較不天真，我們在介紹時，它們在底下聊天，在問問題時候，都是沒有問題的，在玩遊戲的時候，就又變成一條龍了，在這其中我發現他們好像有排次同學的感覺，我就發現一位同學自己坐在靠牆壁的地方，玩遊戲的時候，同學也是離他有點距離，我很好奇為什麼會這樣。

    我結束這學期的志工的活動，發現他們的天真活潑，但是他們的資訊來源真的是太少了，資源也是比我們平地的學童少之又少，希望政府能多關心這一些偏遠的學童吧！
不要只在選舉說說而已，讓他們真的有機會可以獲得更多的資訊。

    至於到醫院的部份，本來說要去3次的，但是我們只去了2次，我們去門診找我們的系主任，結果我們發現了骨科的小知識都沒有，病患太部分都是老年人，我們去的時候，剛好系主任剛好在看診，我們就給他一張紙條，後來主任叫我們進去等，主任看我們第一話就說”門診時間是可以搞你們那些事情嗎?”後來我們不是還發現了主任收了人家的禮物，不也是在門診時間嗎?

    還有一次我們去復建室，我們發現這裡的人大部分都坐著輪椅的，但是空間真的很小，還有一間物理治療室，由於我們沒事前跟他們溝通過，所以我們沒有進去看，也沒有跟病患聊天，但是我發現了我們學校的附設醫院的衛教宣單太少了，在嘉義的基督教醫院，他們的衛教傳單是放滿的，相對我們卻連一張也沒有，還有我們學校的經過的學生，在醫院裡還大聲喧嘩，他們有沒有像過那些病患的感受，還有醫院裡面的工作人員也是，都是隔著很遠在講話。希望醫院能保持安靜，我覺得這次一位病患最希望能夠得到的是。
