
臺 北 醫 學 大 學 醫 學 系

展 臂 歡 迎 新 朋 友

台北醫學大學醫學系副主任

醫學系生物化學暨細胞分子生物學科/醫學科學研究所

吳瑞裕 副教授



自我鼓勵，彼此恭喜：肯定與包容

生活獨立，獨立生活：自制與責任

自主學習，多元學習：成長與熟成

了解問題，解決問題：思考與技能

設立目標，規劃一生：事業與志業

雛鷹離巢，堅持鼓勵：陪伴與放手

歡迎醫學系新鮮人的加入
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 教育宗旨：本校以培育兼具「人文關懷」、「創新能力」，及

「國際觀」的生醫人才，從事醫療保健、生命科學研究，及服

務社會之目標為宗旨

 核心價值：人文關懷、誠信正直、創新卓越、團隊合作、社會

服務

 發展定位：以「醫學教育為本」，「生醫臨床為用」，「具社

會影響力」的創新型大學
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系 況 介 紹



脫 胎 換 骨 的 北 醫 大
北醫大擁有十四棟現代化大樓，三家國際水準之附設醫院、員工人數超過六千人、

年營收超過220億元的醫療體系

創辦人: 胡水旺及徐千田醫師

 1960創校，臺北醫學院

 2000年改名臺北醫學大學

現任校長: 林建煌教授(2017)



邁 向 綜 合 研 究 型 大 學

11 個學院 (14學系、24研究所)及6所附屬醫院(臺北醫學大學附設醫院、萬芳醫院、雙和醫院、

臺北癌症中心、臺北神經醫學中心、桃園新國民醫院)

學 院 系 所

醫學院 醫學系、呼吸治療學系、臨床醫學研究所、醫學科學研究所、國際醫學研究碩/博
士學位學程、細胞治療與再生醫學國際博士學位學程、人工智慧醫療碩士在職專班

口腔醫學院 牙醫學系暨碩博士班、牙體技術學系暨碩士班、口腔衛生學系

藥學院
藥學系(藥學組、臨床藥學組)暨碩博士班、生藥學研究所、臨床藥物基因體學暨蛋
白質體學碩士學位學程、中草藥臨床藥物研發博士學位學程、生技醫療產業研發博
士學位學程、生技製藥產業碩士在職專班

護理學院
護理學系暨碩博士班(在職專班)、高齡健康管理學系、長期照護碩士學位學程、學
士後護理學系

公共衛生學院 公共衛生學系暨研究所、傷害防治學研究所、全球衛生暨發展碩士學位學程

營養學院 保健營養學系暨碩博士班(在職專班)、食品安全系暨碩士班、代謝與肥胖科學研究所

醫學科技學院
醫學檢驗生物技術學系暨碩士班、醫學生物科技博士學位學程、醫學資訊研究所、
癌症生物學與藥物研發碩博士學位學程 (中央研究院合辦)、神經再生醫學博士學
位學程(國家衛生研究院合辦)、轉譯醫學博士學位學程(中央研究院合辦)

人文暨社會科學院 醫學人文研究所、醫療暨生物科技法律研究所、心智意識與腦科學研究所

管理學院
醫務管理學系暨研究所、大數據科技及管理研究所、生物科技高階管理碩士在職專
班

醫學工程學院 生物醫學工程學系、生醫材料暨工程研究所、奈米醫學工程研究所、國際生醫工程
博士學位學程、生醫光機電研究所

跨領域學院 新創創業教育中心、跨領域學習中心、數位自學中心



2012年
(院中院)

精準醫學
轉譯醫學
人工智慧

發展主軸

醫院類型

附設醫院

1976年

區域教學醫院
(741床)

JCI國際醫療醫院

急重難罕
特色醫療

發展主軸

醫院類型

臺北癌症
中心

門診中心
臨床試驗病房
轉譯醫學研究

萬芳醫院

1997年

醫學中心
(743床)

JCI國際醫療醫院

社區型
醫學中心

發展主軸

醫院類型

雙和醫院

2008年

準醫學中心
(1,027床)

JCI國際醫療醫院

急重症
整合式
神經醫學

發展主軸

醫院類型

臺北神經醫學
中心

2017年
(院中院)

臨床神經醫學
學科整合型醫院

發展整合性
神經醫療、
教學及研究

發展主軸

醫院類型

新國民醫院

2019年
(1964成立)

大專科
小綜合

地區醫院
(101床)

發展主軸

醫院類型

北 醫 大 醫 療 體 系
台北都會區醫學院校發展最快速之國際級醫療體系



脫 胎 換 骨 的 北 醫 大

2016 2017 2018 2020 2022

臺北醫學大學
大安校區

設置醫學模擬
教育中心

校史館與
君蔚樓(校友館)

臺北癌症中心醫院
及質子治療中心

雙和校區
教學研究及
生醫科技大樓

人文及社會
科學院大樓

萬芳醫學中心

1997

附設醫院第三醫療大樓

2007

雙和醫院

2008

http://www.google.com.tw/url?sa=i&rct=j&q=&esrc=s&source=images&cd=&cad=rja&uact=8&ved=0ahUKEwjKk96b4a7PAhVMHZQKHTFuBB0QjRwIBw&url=http://www.autopark.com.tw/files/13-1011-373.php?Lang=zh-tw&psig=AFQjCNHIvP0l5LXu4-x9Kl2_zi2X__abFw&ust=1475038413438565


未來「雙和」將是國內首創包含大學、醫學中心、生技產業
三位一體的生醫園區

雙和校區



臺北醫學大學第二學生宿舍預定於111學年度動工，規劃興建地下3層地上13層的複合式學生宿舍，
總床數為380床，總樓地板面積約4,314坪，預定於115學年度完工，落成啟用後，連同拇山學苑可供
住宿之自有床位共1191床，將可滿足近90%的學生住宿需求；同時為滿足學生生活需求，將規劃多元
活動空間，包括球場、健身房、學生活動空間、交誼空間、K書中心、洗衣房及便利商店等設施，以提
供學生更優質的居住環境與交誼空間。

臺北醫學大學第二學生宿舍



臺北醫學大學
以醫護與生醫科技之勝場

國立臺北科技大學
聞名全國的設計與工科專長

國立臺北大學
以法政、商管著名的法商風格

【教學】
課程資源共享
跨校系選課
雙主修與輔系

【研究】
校際合作計畫
研究資源共享
推廣產學合作

臺 北 聯 合 大 學 系 統
(University System of Taipei，USTP)

國立臺灣海洋大學
以海洋生物科技及環境生態研究見長

【行政】

組成異質性高、互補性強、符合國際發展趨勢的「高等教育策略結盟」

台灣聯合大學系統(清大、交大、陽明、中央) 台灣綜合大學系統(中山、成大、中興、中正)



「優九聯盟」(U9 League)
 大同大學、文化大學、台北醫學大學、世新大學、淡江大學、東吳大學、銘

傳大學、輔仁大學、實踐大學等9校。(2016/05/24)

 跨校選修學分可承認

 推動跨校輔系與雙學位，待學位授予法修正後，學生可同時拿到2所學校的畢

業證書，提供學生更多元機會和選擇。

 9校各有所長，橫跨理工、商學、農學、醫學、傳媒、法學、語文、民生、教

育、環境、藝術及設計等不同專業領域。



積極培育新世代跨域人才



程式設計、人工智慧導論(108學年)列校級必修
開設人工智慧微學程：基礎2學分+應用4學分

透過自主學習課程、數位自學、議題導向課程、
專題課程…等，培養學生終身學習能力

發展創新創業教育，獲教育部「生技創新創業獎」
2017年醫藥生技組A類：
 金牌：乳果沒有妳
 銀牌：TransFormula
 佳作：CanFree克癌利

2018年醫藥生技組B類：
 銀牌：安可啡團隊－
醫師看診流程解決方案

強化AI人才培育

推動自主學習 導入創新創業教育

培養跨域生醫人才 - 跨領域微學程

推動跨域智能與創業學習



基礎課程
(2學分)

•人工智慧
(通識中心)

•搜尋方法與邏輯推
論(通識中心)

•機器學習與理論基
礎(通識中心)

核心課程
(2學分)

•機器學習與實作
(跨領域學院)

•人工智慧與深度學
習(跨領域學院)

應用課程
(2學分)

•自然語言處理與
文字探勘技術
(跨領域學院)

•Python機器學習
實作與醫療案例探
討(跨領域學院)

專業課程
(2學分)

•醫學資訊暨人工智
慧學
(醫學系)

醫學系
二上必修-
醫學資訊暨人工智慧學
系選修-
醫學電腦應用
虛擬實境臨床整合課程

AI在職專班
大數據研究所
醫學資訊研究所

校內相關研究所
/學程

人工智慧微學程
包含：基礎、核心、應用

跨領域學院

通識教育中心
必修基礎程式設計
人工智慧導論

AI世代醫學教育新課程
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郭漢彬院長

英國倫敦大學 Clinical Phamacology博士
1989~1991
臺北醫學大學醫學系
1975~1982

醫 學 院 組 織 架 構



41

拜訪大體捐贈家屬 英靈追思紀念會 社區勞動服務 授服典禮

北醫大醫學系教育使命與目標
 教育使命：培養具「人文關懷」及「社會服務熱忱」的專業醫師

 教育目標：培養「人文素養與社會關懷」、「多元學習與專業技能」、

「溝通技巧與團隊合作」、「資訊管理與國際視野」、「思辨創新與

追求真理」的醫學專業人才

 校訓：「誠樸」

 校歌：學好做人方做醫、上醫醫國、博愛濟世

醫師要做好四件事，「教學」、「臨床服務」、「研究」、及「社會公益」。



醫 學 系 的 空 間 資 源

醫學綜合大樓: 醫學系擁有五層樓，約 2053 坪

7F：臨床學科研究室

8F：解剖暨細胞生物學科、病理學科、

醫學院系所辦公室

9F：生理學科、藥理學科

10F：分子寄生蟲暨熱帶疾病學科、微生物免疫學科

11F：生物化學暨細胞分子生物學科

 實驗大樓及型態大樓

 附設醫院(768床)，萬芳醫院(758床) ，雙和醫院(1554床)

 每年招收約160名醫學生，為全國最大之專業醫師培育之重鎮。



三院臨床科主任、
主治醫師

董事會

校長

三院附屬醫院院長
附醫/萬芳/雙和

臨床副主任
三院教學副院長

臨床行政老師
三院教學部主任

臨床學科主任 32人

各級委員會
校級：主管會報
校級：臨床教育委員會
院級：實習委員會
系級：聯教會

醫學系系主任

醫學院院長

基礎學科主任 7人

副校長

基礎副主任
2位

國際副主任
1位

三院教學部 基礎學科老師

基礎行政老師

醫 學 系 組 織 架 構



醫 學 系 組 織 架 構
【系主任】吳建志教授

【副主任】

基礎醫學 – 蕭哲志、吳瑞裕

臨床醫學 – 曾頌惠、粟發滿、劉如濟

國際事務 – 方旭彬

【行政老師】

基礎醫學

鄭嘉雄、陳淑華

臨床醫學

陳建宇、吳明順、譚家偉

【行政人員】 – 林昱靚、倪詠琇、陳韻芳、章淳涵

系辦公室: 醫學綜合大樓8F

電話：2736-1661 分機 3112, 3213

醫學系

基礎學科 臨床學科

生物化學暨細胞分子生物學科
生理學科
藥理學科

解剖暨細胞生物學科
病理學科

分子寄生蟲暨熱帶疾病學科
公共衛生學科
微生物免疫學科

內科學科 外科學科
婦產學科 骨科學科
小兒學科 皮膚學科
泌尿學科 麻醉學科
精神學科 眼科學科
復健學科 急診學科

神經學科
耳鼻喉學科
放射線學科
家庭醫學科
一般醫學學科
醫學人文學科



新學期開始最重要的幾件事
 學籍及修業、選課 – 教務處、系辦公室、系行政老師

請詳閱各項修課規定及時程(加退選、超修、上修、抵免學分、選課抽籤、校際選

課)，關係自身的權利及義務。

不要完全相信學長姐的資訊，如有任何問題請隨時諮詢行政老師。

 學務處 – 獎學金申請，住宿，社團活動，學生輔導，各項緊急補助。

緊急事故發生，請求警衛室或教官室的協助 (02-2736-1100)
 努力認識學校環境，做好學習及課程上的規劃，多跟師長互動及學習，與同學之間

建立良好的人際關係，加強自我的管理。

 提前安排未來六年課表

 「研究型醫學生」學程 –「醫師科學家學程(MD/MS/PhD)」及「學碩一貫」

 「多元自主」學程及「清大北醫合作培育電資專業醫學生專案計畫」



新生活動 先修檢定 申請抵免 註冊篇 選課篇 獎助學金 住宿篇
生活篇

 新鮮人活動

 新生必做十件事

 新生專題

 新生科學探索

 能力地圖

 展臂歡迎新朋友

 新生開學嘉年華

 永續實踐行動競賽

 跨校國際黑客松

 程式黑客松

 啟動我的通識學習

 打造我的跨域之路

 升級我的查詢技能

 輔系雙主修

 先修課程

 第三學期

 夏季學院

 數位自學

 系所特色

學程

 游泳檢定

 課程檢定

 課程抵免

 英文及外

語課程抵

免

 註冊流程

 線上註冊

繳件

 註冊日前

完成

 其他應完

成事項

 選課時程

 選課須知

 網路選課

說明

 選課常見

問題

 申請表單

/下載

 選課手冊

下載

 獎助學金

類別

 弱勢助學

專區

 學生急難

慰助

 住宿資訊、

住宿申請、

住宿法規、

賃居事項

 學生工讀

 社團活動

 學輔支持

 僑生輔導

新學期開始最重要的幾件事



臺北醫學大學醫學系六年制課程(1111)
一年級M1 二年級M2 三年級M3 四年級M4

醫學研究概論(1)
普通物理學(2)
普通化學(2)
有機化學(2)

生物化學(一)(2)
生物統計學(2)
普通生物學(2)
普通心理學(1)
醫學人文在系統與文化脈絡(1)

微生物及免疫學(含實驗)(4)
流行病學(2)
寄生蟲學及實驗(2)
生物化學(二)(2)
醫學資訊暨人工智慧學(2)
生物化學實驗(1)
醫學、文化與系統觀點(1)
問題導向小組討論(一)(1)

人體結構與功能概論(1)
呼吸循環系統(2.5)
神經系統(2.5)
骨骼肌肉系統(2)
泌尿生殖內分泌系統(2)
消化系統(1)
從病人行為到醫病關係(1)
問題導向小組討論(二)(1)

大體解剖學實驗(3)
環境與社區衛生學(2)
綜合概論(1.5)
消化系統疾病(1.5)
感染與免疫系統疾病(1)
問題導向小組討論(三)(1) 
醫病關係與病人行為(1)

呼吸循環系統疾病(3.5)
骨骼肌肉系統疾病(2.5)
一般醫學概論(2)
實證醫學(2)
進階神經解剖學(2)
外科概論(1)
問題導向小組討論(四)(1)
醫師角色與身心關係(1)

神經系統疾病(2.5)
女性生殖系統疾病(2.5)
血液淋巴疾病及腫瘤學(2)
內分泌系統疾病(1.5)
泌尿及男性生殖系統疾病(1.5)
問題導向小組討論(五)(1)
病人、醫師與身心互動(1)

基本臨床技能(3)
精神科學(2)
遺傳及小兒疾病(2)
進階外科學(2)
進階內科學(2)
醫學倫理專題討論(1)
問題導向小組討論(六)(1)
社區及老人醫學(1)
急重症醫學(1)
醫療與法律(1)

7 8 15 13 11 15 12 16

系選修17.5 系選修10.5 系選修9 系選修11 系選修5 系選修6 系選修7 系選修22

必修學分數 專業必修：179學分
(含實習必修：校內0學分;校外82學分)

選修最低學分數 專業選修：24學分
得認列：校內他系 學分數：10學分



臺北醫學大學醫學系六年制課程(1111)
五年級M5 六年級M6 PGY1 + PGY2

內科臨床實習(一)(6)
外科臨床實習(一)(6)
急診重症醫學科臨床實習(6)
婦產科臨床實習(6)
小兒科臨床實習(6)
神經科臨床實習(3)
精神科臨床實習(2)
醫病關係與會談技能(1)

內科臨床實習(二)(9)
外科臨床實習(二)(9)
自選臨床實習(6)
家醫科及社區醫學臨床實習(4)
麻醉科臨床實習(2)
骨科臨床實習(2)
復健科臨床實習(2)
皮膚科臨床實習(2)
泌尿科臨床實習(2)
放射線科臨床實習(2)
眼科臨床實習(2)
耳鼻喉科臨床實習(2)
醫學倫理、法律臨床案例討論(1)
跨領域全人照護(1)

目前的共識為(衛福部及TMAC 委員會)

PGY主要仍將由各醫學系之附設醫院負責
training

36+36 46+46

畢業通識學分數 通識必修：12學分
通識選修：16學分
通識備註：通識選修6大領域課程共12學分(每個領域課程須
取得2學分)，其餘4學分可自由選修經典閱讀及各領域課程。

畢業學分數：231學分

(最多可抵免學分數：100學分)



醫學生與醫生的養成歷程

私人診所
社區醫院

(基層醫療)

攻讀博士學位
(傳統路徑)

【研究型醫學生】學程

Physician Scientist  

(MD/MS/PhD Program)

衛生行政
臨床顧問

培育生

碩/博士
研究生

醫藥生技、
醫療法律等
之相關產業

醫師階級:  

住院醫師(R)  

總醫師 (CR)  

主治醫師(VS)

實習醫學生(clerkship)

醫學生(medical student)

第一次國考(四上寒假)

臨床技能檢定考試(OSCE)(六上)
第二次國考(六下暑假)

畢業後一般醫學訓練(PGY1+PGY2)

住院醫師申請

醫學中心
地區教學醫院

研究型主治醫師
教學型主治醫師

 教學

 研究

 服務

住院醫師(專科醫師訓練3-5年)

專科醫師執照考試

【多元自主學習計畫】



要成為一名「臨床工程師」，而非「臨床技師」



實習醫學生(clerkship)

第一階
國考

第二階國考
(醫師證書+

限制性執業執照)

臨床技能
檢定考試

(OSCE)

On Doctoring(習醫之道)
通識課程(外語能力)
基礎醫學課程
醫學人文課程
跨領域學程(選修)
跨校系選課

基 礎 臨 床
整 合 課 程

臨 床
實 習 訓 練

PGY1
畢業後
一般醫學
訓練

(不分科)

醫 預 教 育
PGY2
畢業後
一般醫學
訓練

(四大科)

醫師執業執照

申請
專科
醫師
訓練

8+7 15+14 13+13 12+15 20+62 62+62

醫 學 人 文 課 程

醫六自選及
國外交換實習

新生先修課程(遠距教學)
 普通化學(2)(必)
 普通生物學(2)(必)
 普通物理學(2)(必)
 生物統計學(2)(必)
 微積分(2)(選)
 人工智慧導論(2)(選)
 基礎程式設計(2)(通識)

登記成為
預備生

 選修研究所課程
 寒暑假專題研究

成為培育生

 新生基礎科學先修課程
 學碩一貫(MD/MS)及醫師科學家(MD/PhD)學程

，「研究型醫學生學程」修業年限不延遲
 多元自主學習課程(四上提前修畢，鵲橋計畫)
 北醫清大電資醫學生培育學程
 寒暑假之課外學習(醫學研究、服務隊、SCORE

、SCOPE)
 醫六兩個月自選課程出國交換

北醫大醫學系提供最具多樣性及充實之課程

“organ-based”  
integrated blocks

「雙循環」

以器官為基礎
的整合學程



「學碩一貫」、「醫師科學家」學程(MD/MS/PhD)

實習醫學生(clerkship)

第一階
國考

第二階國考
(醫師證書+

限制性執業執照)

臨床技能
檢定考試
(OSCE)

基 礎 臨 床
整 合 課 程

臨 床
實 習 訓 練

PGY1
畢業後
一般醫學
訓練

(不分科)

醫 預 教 育
PGY2
畢業後
一般醫學
訓練

(四大科)

醫師執業執照

申請
專科
醫師
訓練8+7 15+14 13+13 12+15 20+62 62+62

醫 學 人 文 課 程

醫六自選及
國外交換實習

新生先修
課程

登記成為
【預備生】

M2-M4修畢
研究所課程

M4-1申請甄選
學碩一貫

成為【培育生】

M1-M4寒暑假專題研究

M5 = 碩一
撰寫碩士論文

 碩士生入學優異獎學金：「學碩一貫修讀學士及碩士學位」之
修業者，獎勵一學年，合計壹拾萬元。

 博士生入學優異獎學金：每人每學期頒發獎學金新臺幣(下同)
伍萬元，核發給博一、博二生，獎勵二學年，合計貳拾萬元。
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亞洲128

亞洲222

澳洲2

澳洲10

歐洲25
歐洲18

美洲7

美洲58

非洲8

41
62 61

116 112

88

105 106 107

國際交流狀況

Inbound

Outbound

6%

78%

1%
15%

Inbound

美洲

澳洲

亞洲

歐洲
18%

70%

3%3%
6%

Outbound

歐洲

美洲
非洲

澳洲

亞洲
(學年度)

(六年制)

醫學生出國進修交流，增進國際觀與視野(I)



本系醫學生每年出國交換平均已達94人次以上，已佔每學年度招收學生人數約60%

總補助金額已達238萬(106學年度，包含計畫補助及募款)

(學年度)

(人數)

資料來源：教育部大專校院校務資訊公開系統

醫學生出國進修交流，增進國際觀與視野(II)

 SCORE

 SCOPE

 臨床自選課程

 鵲橋計畫

 多元自主學習

 雙聯學位
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身教>言教

學生學習返饋成效
• 帶來學習態度上的改變
• 協助學生提升醫學知能或學習技巧
• 能協助醫學生塑造專業角色
• 協助年輕學生去緩解壓力

文化

價值觀

人文
反思

提早進行臨床體驗

醫學人文教學融入臨床體驗活動

建立醫學系與三院教學研究團隊

臨床醫師師徒制

發生在各站
輪流見習之前
occurring before the main clinical 
rotation 

in community or clinical settings

地點在社區
或臨床環境exposure to real patients or 

healthy people

實際接觸到病人
或健康群眾

進而同時培育
六大核心能力

• Medical 
Knowledge

• Interpersonal & 
communication

• System based 
practice

• Professionalism
• Patient care
• Practice based

初階臨床體驗課程(M1-M4)
On Doctoring Program



CM1

CM2

必修

生物化學(一)
生物化學(二)
生理學(整合課程)
解剖學(整合課程)
人體結構概論

生物化學(二)
微生物免疫(含實驗)
寄生蟲學

藥理概論

疾病器官整合(一)
疾病器官整合(二)
流行病學

環境社區衛生

實證醫學

選修

CM3

CM4

CM5

CM6

CM7

CM8

基礎細胞生物學

分子生物技術

基礎分子生物學

進階解剖學

基因體及蛋白質體學

進階免疫學

進階寄生蟲學

進階微生物學

進階藥理學

基礎醫學課程(依據AAMC-HHMI)



綜合概論

病理學(含實驗)
大體解剖實驗

環境與社區衛生學

消化系統疾病

感染與免疫系統疾病

生化(二)
微免(實)
流病

寄蟲

醫資

PBL

普生

生化(一)
生統

普心

醫文

醫學研
究概論
普化

普物

有機

臨床及系統整合課程(II)
骨骼肌肉系統疾病
呼吸循環系統疾病
消化系統疾病
神經系統疾病
泌尿及男性生殖系統疾病
女性生殖系統疾病
血液淋巴疾病及腫瘤學
內分泌系統疾病
一般醫學概論
實證醫學
外科概論

概論及系統整合課程(I)
骨骼肌肉系統
呼吸循環系統
消化系統
神經系統
泌尿生殖內分泌系統
人體結構與功能概論
醫病關係
PBL

基本臨床技能
進階外科學
進階內科學
急重症醫學
遺傳及小兒疾病
醫學倫理專題
精神科學
醫療與法律
社區及老人醫學

一上 二上 三上 四下一下

二下 三下與四上

 110級課程調整

雙循環整合課程(M2-M4)

基礎為主
臨床為輔

臨床為主
基礎為輔



M1 M2 M3 M4 M5 M6

基本臨床技能

iOSCE TRM

當模型遇到解剖
臨床技能

iOSCE

NG嗆到

解剖實習時，加上一站模
型與超音波課程，藉由實
務模擬增強其學習動機

以10人一組，進行15個群組的教學，
由系上統一研發教案教材，需在課程
結束前，學生必須被評核後方能下課

結合SP與虛擬病人，模擬接診
病人的流程，進行醫病溝通與
鑑別診斷的訓練，強化臨床診
斷思維

藉由8人一組的沈浸式模
擬學習，透過五個系列性
教案，對病人安全與團隊
溝通進行教學

以能力導向的醫學模擬教育(M2-M6)



M1-M4

醫學研究概論/專題研究

學碩一貫/醫師科學家

SCOPE/SCORE

鵲橋計畫

多元自主學習

M5-M6

International
OSCE

國外自選

R

出國
進修

VS

訪問學者

出國進修
博士學位

積極培育新世代研究人才(M1-VS)



Inbound

• 近六年來每年由31人成長至62人，分別至
三院共55個醫療科別

Outbound (M6)

• 近十年來由每年6人成長為88人，至盟校
或非盟校實習

International OSCE (M6)

• 出國見習前英文的OSCE訓練和認證

鵲橋計畫 (M1-M4)

• 2019年暑假起，開啟與國際名校約翰霍普
金斯大學(Johns Hopkins)和哈佛大學
(Harvard)的合作案

• Gap Semester
• 北醫大領先全國之創舉，也將為本校培養
出下一個世代的領袖

國際化與國際交流(M1-M6)



 醫學系課程提前修畢計畫(鵲橋計畫-研究型交換計畫)

 清大/北醫合作培育電資專業醫學生專案計畫

M1 M2 M3 M4 M5 M6

上 原課程 原課程 原課程 原課程

下 上修二下 上修三下 上修四下 鵲橋計畫
研究交換

暑期 清大
跨校選課

清大
跨校選課 電資輔系

醫學電資雙學位
(取得清大碩士學位
後再進臨床實習)

醫學系「多元自主學習」計畫



 台大教務長丁詩同說，今年鼓勵各系辦理「榮譽學士學程」，安排較深入

的研究課程來「拔尖」，目前數學系已開辦，醫學系有提出申請。另也輔

導建中和北一女的科學班學生，高中期間就能入校跟台大教師做研究，提

早養成學術專業。

 新加坡、中國大陸、美國等名校，都設有資優教育方案，其中新加坡國立

大學和北京大學，每年從新生選出二百人，從課程到學術發展都獲栽培，

但國內最多資優生選讀的台大卻無此機制。





 2019 暑期研習

 學生返校經驗分享

倫敦帝國學院
2020年前往

哈佛大學
2019年5名

約翰·霍普金斯大學
2019年7名

教師/學生
6-12月

大學生
暑假 6-8週 研習機構 研習人數 研習起訖日

約翰霍普金斯大學 7名 2019/7/1-8/23

哈佛大學 5名 2019/7/1-8/16

研習機構 活動日期

約翰霍普金斯大學 2019/10/14(w1) 17:30

哈佛大學 2019/10/15(w2) 17:30

鵲橋計畫-前進國際頂尖研究室(M1-M4)



大專生實驗室技術訓練計畫



醫學院系提供
各項獎勵補助

鼓勵學生跨域學習!

註：須比照一般生以甄試或筆試之方式報考清
大研究所並取得入學資格。

清大/北醫合作培育電資專業醫學生專案計畫
 111學年度醫學系入學生適用，112年暑假開始進行課程

跨校選課 電資輔系 醫學電資雙學位

完成年限 6年 6年 7年

畢業取得資格 北醫醫學士學位證書 北醫醫學士學位證書，
學位證書加註「清大輔系名稱」

北醫醫學士學位證書、
清大研究所碩士學位證書

修課時間 大一升大二、
大二升大三暑假

大一升大二、大二升大三暑假
+四下(Gap Semester)

四下(Gap Semester)+
五上下 (學碩一貫)註



清大電機資訊學院

電機資訊學院目前組織架構為兩系五所一學士班:
 電機工程學系(碩博士班)、資訊工程學系(碩博士班)、電機資訊

學院學士班。

 電子工程研究所、通訊工程研究所、資訊系統與應用研究所、
光電工程研究所、資訊安全研究所

電資專業醫學生醫學專業 電資專業

臺北醫學大學 清華大學

電資醫學生培育方案



電資醫學生培育課程特色

生醫影像
資訊系統

人工智慧

基礎課程

程式設計

邏輯設計

資料結構

線性代數

實作專題
生醫

電子電路

整合電機與資訊的融合式課程、強化誇領域生醫應用



生活 課程

心理 國考

學
生

獎助學金與工讀

家族式導師制

個人諮商與輔導

展臂歡迎新朋友

社團活動、服務隊

新生心理測驗

學
生
輔
導
中
心

學
務
處

選課說明會

加退選輔導

成績警示

TA教學輔導

國考複習課程、測驗

學生輔導委員會

網路國考資源

醫
學
系

學 生 之 學 習 及 輔 導



 本系醫學生獲得全國傑出青年獎及系學生會獲得大專校院學生會特優(107學年度)，
顯見甄選方式符合預期目標於「社會服務」及「人文關懷」所展現的成果，達成「學
好做人方做醫」之體現

 培育出第一位「無國界醫師」 (宋睿祥、醫93級)
 培育出第一位申請至「蘭嶼服務之女性公費醫師」 (黃京葦、醫95級)

吳佳憲(醫103級、個人申請) 李宗翰(醫101級、繁星推薦) 徐尉翔(醫101級、個人申請)戴廷翰(醫103級、個人申請)

服務學習與社團參與



醫學生輔導制度

學業及生涯輔導 保健服務及個人身心輔導 財務援助諮詢及資源

關懷機制

一至四
年級

 家族式導師生制(生活及生涯、學業預警機制)
 促進醫學生身心調適方案(包含建立性別平等意識、生命教育、預防網路成癮等)
 導師賃居訪視
 軍訓室及生活輔導組提供相關資訊
 校內外各項獎助學金/教育部弱勢學生助學計畫

五至六
年級

 實習輔導及訪視運作機制
 臨床導師制度
 臨床實習回饋機制

輔導機制

一至四
年級

 家族式導師生制(生活及生涯、學業預警機制)
 大一新生身心適應調查規劃、執行與追蹤
 高關懷學生個案管理與後續追蹤
 學生心理危機諮商與處理、學生轉銜輔導工作
 學生心理衛生成長之工作坊及團體治療

五至六
年級

 實習輔導及訪視運作機制
 臨床導師制度
 臨床實習回饋機制

檢討改善機制 彙整會辦醫學系辦公室及各附屬教學醫院，進行持續性的學生輔導精進

學生事務與輔導 (I)



學生事務與輔導 (II)

學期初，針對連續二一、
三二及延畢生發出預警
通知，建議責成所屬系
所行政老師或導師，對
學生進行關懷並安排課
業輔導。

期中考後，針對三科以
上不及格同學發預警通
知，建議責成所屬系所
行政老師或導師，對學
生進行關懷並安排課業
輔導。

期
初
學
習
預
警
通
知

期
中
學
習
預
警
通
知

通知

• 註冊組寄發通知予系主
任、導師、行政老師、
系秘書及家長

• 教學資源中心寄發
【學習預警通知單】

關懷

• 措施一：導師進行生活輔
導關懷，每學期需有兩次
紀錄，必要時與家長聯繫

• 措施二：行政老師進行課
業關懷

輔導

• 授課老師或教學助理輔
導

• 學生輔導中心諮商師對
高關懷學生輔導

 課務組開設僑生課輔課程

 教資中心依課業落後學生

需求開設課輔課程

 醫學系開設國考複習課程



由醫學生到住院醫師，你該做到那些事?

隨時尋找良師益友

學習如何同時處理多項事務

規劃職業生涯目標

培養自我學習的能力

面對挑戰，創造機會

掌握工作和生活的平衡點

Self-Adaption and Evolved!



預祝各位新鮮人

在未來的六年，一切順利，快樂學習!

成為兼具「人文素養」、「社會服務熱忱」與

「國際觀」的專業醫師!

今日我以北醫為榮，明日北醫以您為榮!



日 期： 111年09月12日(星期一)

時 間： 08 :20 - 10 :00 (08:00入場)

地 點： 杏春樓展演廳

111學年度醫學系新生始業式
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