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健康與體育領域六下_就醫基本功_7-2教案 
領域/科目 健康與體育 設計者 翰林 

實施年級 六下 節數 
2節 

(本次觀課1節) 

活動名稱 健保-健康有保 

設計依據 

學
習
重
點 

學
習
表
現 

1a-Ⅲ-3 理解促進健康生活的方法、資源與規範。 

2b-Ⅲ-1 認同健康的生活規範、態度與價值觀。 

總
綱
與
領
綱
之
核
心
素
養 

A3規劃執行與創新應變 

健體-E-A3具備擬定基本

的運動與保健計畫及實

作能力，並以創新思考方

式，因應日常生活情境。 

B1符號運用與溝通表達 

健體-E-B2具備應用體育

與健康相關科技及資訊

的基本素養，並理解各類

媒體刊載、報導有關體育

與健康內容的意義與影

響。 

C1道德實踐與公民意識 

健體-E-C1具備生活中有

關運動與健康的道德知

識與是非判斷能力，理解

並遵守相關的道德規

範，培養公民意識，關懷

社會。 

學
習
內
容 

Fb-Ⅱ-3 正確就醫習慣。 

Fb-Ⅲ-4 珍惜健保與醫療的方法。 

融入議
題與其
實質內
涵 

環境教育 

環 E6覺知人類過度的物質需求會對未來世代造成衝擊。 

人權教育 

人 E1認識人權是與生俱有的、普遍的、不容剝奪的。 

人 E2關心周遭不公平的事件，並提出改善的想法。 

人 E3了解每個人需求的不同，並討論與遵守團體的規則。 

與其他領

域/科目

的連結 

無 

教材 

來源 
翰林版健康與體育六下第7單元 

教學設 課本、投影片 
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備/資源 

學習目標 

1.認識全民健康保險。 

2.能說出全民健保的優點。 

3.認同健保自助互助、照顧弱勢的精神。 

4.知道正確就醫步驟。 

5.知道全民健保資源有限，要珍惜使用。 

教學活動設計 

教學活動內容及實施方式 時間 評量方式 

引起動機： 

國內醫療資源多，醫學相當進步，而人在福中不知福，我國實施全民

健保多年，早已習以為常，而國人常羡慕歐美醫療水準高；但從世界

各國來台工作的外籍友人卻親身感受健保之愛，與其國家比較，台灣

的健保便宜，醫院就診方便。 

影片欣賞_ 愛在健保-臺灣真幸福 

https://www.youtube.com/watch?v=NGoXMXLoQv8 

 

為了不延誤治療時機，生病時應儘速找家庭醫師，或是到社區診所

就診，詳細向醫師說明病情，並且遵照醫囑正確用藥，才能讓病情

好轉，早日恢復健康。 

 

【活動 3】全民健康保險 

紙卡健保卡。 

   

紙卡正面                     紙卡背面 

○1 民國 84年起全民健保開辦，第一代健保卡為紙卡式，在背面印

有 6格用印處，6格蓋滿便須更換新卡。 

健保 IC卡。 
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○1 IC晶片：個人基本資料、健保資料、醫療專區、衛生行政專區。 

②外顯資料：照片、姓名、身分證號碼、出生日期。 

○3 不管你是何種身分，在看病時都只需要攜帶同一張憑證即可，並

且在 5～7年內都不必再換健保卡。 

○4 紙卡健保卡+兒童健康手冊+孕婦健康手冊+重大傷病證明卡 

 

醫療層級大不同 

 

○1 依規模大小分為 → 醫學中心、區域醫院、地區醫院、基層醫療

院所。 

 

家庭醫師：以家庭為單位，照顧全家人身體健康，因為擁有全家人

完整的病歷，對家人健康有充分的了解，可以給予適當的治療或轉診。 

成人健檢 

○1 →年滿 40歲，每三年檢查一次。 

○2 →年滿 65歲，每年檢查一次。 

全民健康保險的精神 

○1 風險分攤 

○2 照顧弱勢 

○3 量能付費 

○4 自助互助 

濫用健保資源的結果： 
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○1 民眾所繳的健保費會因為用得太快 

○2 造成收支不平衡的現象 

○3 健康保險的財務受到影響 

○4 真正需要就醫的人就會遇到困難 

布題 1： 

下列關於醫療分級的說明，何者正確？ 

(A)盡可能到大醫院就醫 

(B)是將醫療機構分為高級或低級化的方法 

(C)可分為醫學中心、區域醫院、地區醫院、基層醫療院所 

(D)無論前往何種醫療機構就診，個人所需付出的掛號費及部分負擔

都相同 

 

布題2： 

美環身體不太舒服，她應該選擇前往何種醫療院所就診？ 

(A)直接到大型醫學中心 

(B)有名醫駐診的醫療院所 

(C)設有藥局，但不一定有藥師的醫療院所 

(D)環境整潔舒服，並有合格專業證照的醫療院所 

 

布題3： 

健保IC卡結合哪些卡冊的看病與證明功能？ 

(甲)健保紙卡         (乙)兒童健康手冊  

(丙)孕婦健康手冊 (丁)重大傷病證明卡  

(A)甲乙丙 (B)甲乙丁 (C)甲丙丁 (D)甲乙丙丁 

 

布題4： 

下列關於全民健康保險的敘述，何者正確？  

(A)不斷濫用醫療資源，健保的財產就會受到影響 

(B)本著自助、互助的精神，保障少數特殊患者的權益 

(C)互助是自行儲蓄健康預備金，以便緊急時使用 

(D)自助是身體健康者幫助需要就醫者、高收入者幫助低收入者 

 

布題5： 

臺灣自何年開始辦理全民健康保險？ 

(A)民國84年 (B)民國85年 (C)民國86年 (D)民國87年 
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布題6： 

下列何者是使用健保的正確態度？  

(A)不用白不用  

(B)當用則用，當省則省 

(C)健康的人不需要使用健保 

(D)看診時，向醫生要求多拿藥是節儉的行為 

～1節結束/共 2節～ 
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參考資料 ●翰林版健康與體育六下教師手冊   

 


