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中醫臨床技能測驗 

失眠 

 

 

□望 

□聞 

□問 (含病史詢問) 

□切 (含脈診及身體診察) 

□病情解釋 

■醫病溝通 

□臨床處理 

■衛教 

□單項技能操作(技術名稱) 

 

 

 

■跨領域照護(非必選)：中醫會診 

  



 

測驗對象 

□中醫內科■針灸科□中醫婦科□中醫兒科 

□中醫傷科□中醫家庭暨社區醫學科 

專科醫師訓練臨床技能測驗教案 
2/15 版本日期 2021/09/09 Final 

 

第 站 

場景：復健科病房 

姓名、年齡、性別： 

63 歲許先生

主訴： 

失眠已半年，近三日加重 

一、 告示牌 
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二、 考生指引 

■ 背景資料： 

63 歲許先生，退休教師，半年前發生腦

中風後，現因右側肢體無力住院復健治

療 中，並會診中醫針傷科合併治療。於

中風後開始出現失眠情況，服西藥安眠

藥效果不佳，近三日幾乎整晚反覆難眠，

白天精神差、頭暈痛、注意力無法集中。 

■ 測驗主題： 

1. 你是這位會診病人負責醫師，請就患者 

2. 主訴適當安撫其情緒。 

3. 告知針灸治療失眠的原理及解釋針灸副

作用。 

4. 針灸治療的部位、經絡和穴位說明。 

5. 給予失眠相關的衛教。 

■ 測驗時間：8 分鐘 

■ 案例資訊：診間內還有案例資訊，統一

放置於診間桌面上。 
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案例資訊 

 

  63 歲許先生，台北人，已婚，高中教師退休。本身有高血壓病

史，長期服藥控制。於半年前發生腦梗塞，現仍有右側肢體無力，持

續住院復健並會診中醫針傷科合併治療。此次前來會診自述於中風後

開始現失眠情況，至少需要兩小時以上才能入睡，眠淺易醒，眠中斷

尚可再入眠，多夢，服用安眠藥剛開始稍微有效，但日久效果又不佳。

近三日因受住院同房他人影響，即使有入睡也極淺眠，眠中斷後難再

入眠，因而白天精神差、頭暈痛、注意力無法集中。無咖啡、抽煙、

飲酒習慣。 

 

望：身型稍胖，面色稍白，舌稍暗紅，苔薄白，舌下絡脈無曲張。 

聞：聲音正常。無特殊氣味。 

問：口乾欲飲，難入眠，眠淺易醒，多夢，納可，二便尚可 

切：脈弦，沉取無力。 
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三、考官指引 

■ 測驗目標(可複選)： 

□望 

□聞 

□問 (含病史詢問) 

□切 (含脈診及身體診察) 

□病情解釋 

■醫病溝通 

□臨床處理 

■衛教 

□單項技能操作(技術名稱) 

 

 

■ 考官任務提示：本題目標為測驗考生醫病溝通及衛教的能力，能夠根據獲取的相關資訊

對患者進行針灸治療的優勢、副作用、治療的經絡及穴位、衛教等。 

考生須具備能力： 

1. 快速分析病史的能力，做出基本失眠治療的計畫，並以病人可理解之語言說明。 

2. 針對病患的疑問給予說明。 

3. 偵察病患的情緒，安撫病患情緒之技巧。 

 

■ 測驗場景：□中醫門診、□中醫病房、■其他：復健科病房 

 

 

■ 病情摘要 

(一)個案情境與主訴 

63 歲許先生，台北人，已婚，高中教師退休。於半年前發生腦梗塞，現仍有右側肢體

無力，持續住院復健並會診中醫針傷科合併治療。此次前來會診自述於中風後開始現失

眠情況。 

 

(二)病史詢問 

1. 主要臨床症狀：失眠約半年 

2. 現病史：平均至少需要兩小時以上才能入睡，眠淺易醒，眠中斷後尚可再入眠，多

夢，服用安眠藥剛開始稍微有效，但日久效果又不佳。近三天又因同住院易受同房

他人影響情況加重，即使有入睡也極淺眠，眠中斷即難再入 睡，因而白天精神差、

頭暈痛、注意力無法集中。 

3. 過去病史：本身有高血壓病史，長期服藥控制。 

4. 個人史：無咖啡、抽煙、飲酒習慣。 
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(三)身體檢查特徵 

望：身型稍胖，面色稍白，舌稍淡暗，苔薄白，舌下絡脈無曲張。 

聞：聲音正常。無特殊氣味。 

問：口乾欲飲，難入眠，眠淺易醒，多夢，納可，二便尚可 

切：脈弦，沉取無力 

 

(四)本案例臨床診斷與處置之參考 

1. 失眠的定義和中醫認識 

失眠，指的是睡眠的品質或時間長短不能達到正常人體生理需求，表現包括入睡困

難、淺眠易醒、眠中斷後難再入睡、多夢、早醒等情況，而白天可能出現精神不振、

疲乏、易激怒、困倦、焦慮和抑鬱等症狀。本症屬於中醫的「不寐」、古代文獻稱

為「不得眠」、「不得臥」、「目不瞑」、「少寐」等。多因邪氣擾動或正虛失養，

陰陽失衡，導致心神不寧或心神失養，神不守舍。 

2. 失眠的針灸治療： 

根據病因病機而有所不同，故需分清虛實。虛證多屬陰血不足，責在心脾肝 腎。

實證多因肝鬱化火，食滯痰濁，胃腑不和、外感時邪不癒。在治療上當發補虛瀉實，

調整陰陽為原則。虛者宜補其不足，益氣養血，滋補肝腎；實者宜瀉其有 餘，或

消導和中，或清火化痰，或散表除邪。實證日久，氣血耗傷，亦可轉為虛 證。虛

實夾雜者，應補瀉兼顧為宜。從經脈特質而言，足陽明、足太陰、足少陰經氣不和

及陰蹺脈虛均可導致失眠。另外，氣血不足時又有「善驚」、「多夢」等臨床表現。

治則為寧心安神、清心除煩。常用針灸治法，根據病因病機處理為本，輔以寧心安

神的穴位為標。常用穴位：百會、神門、內關、印堂、三陰交、照海、安眠穴等。 

3. 失眠的衛教包括： 

(1) 壓力的調適以保持情緒平穩，如從事運動、旅遊、靜坐、放鬆、深呼吸等。 

(2) 營造良好睡眠環境，如儘量減少噪音和光線，維持適當的溫度。 

(3) 規律作息，固定時間起床和就寢。 

(4) 良好的飲食習慣，勿過飽或過飢，避免以酒精助眠，中午過後避免咖啡或茶等

咖啡因的攝取。 

(5) 避免於睡前使用 3C 產品 

(6) 平時養成規律運動習慣，但睡前避免劇烈運動。 

(7) 儘量不要在開始針灸治療後突然停止使用平時已有使用安眠藥物，避免症狀反

彈。 
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四、評分表 

■測驗目標：失眠-醫病溝通及衛教 

■測驗時間：8 分鐘 

評分項目: 評量考生 

測驗項目： 
完全 

做到 

部分 

做到 

沒有 

做到 
備 註 

1. 向病患自我介紹與確認病患身份 2 1 0 
 

2. 傾聽患者不滿情緒 2 1 0 
 

3. 眼神注視患者並表現認同的肢體語言 2 1 0 
 

4. 使用安撫話語增加認同感(同理心) 2 1 0 
 

5. 適當轉移患者注意力至自身病況 1  0 
 

6. 說明針灸治療失眠的原理 2 1 0 
 

7. 詢問病患是否空腹，並提及可能有暈針

的副作用 
2 1 0 

 

8. 針灸時請病患勿移動有針的部位，避免

出現滯針、彎針或斷針的副作用 
2 1 0 

 

9. 針灸時若有明顯疼痛可以立即反應，提

及可能有起針後出血或瘀青的副作用 
2 1 0 

 

10. 針刺後部位避免按揉，提及可能有局部

血腫的副作用 
2 1 0 

 

11. 起針後 1 小時內避免泡澡或游泳，提及

可能有感染的副作用 
2 1 0 

 

12. 告知針灸治療的經絡 1  0 
 

13. 告知針灸治療的穴位 2 1 0 
 

14. 能向病患進行相關衛教 

□壓力調適□運動□睡眠環境 

□飲食□作息□避免睡前使用 3C 

2 1 0 

 

15. 可以直接停藥西藥嗎? 1  0 
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您認為考生整體表現如何： 

及格標準 

設定方法 

※註：教案通過審查後，請

OSCE 中心提供(須包含設定

標準原則) 

及格分數 

※註：教案通過審查後，請

OSCE 中心提供 

考生整體表現 

差 

1 

待加強 

2 

普通 

3 

良好 

4 

優秀 

5 

     

說明： 

 

評分考官簽名：  



 

測驗對象 

□中醫內科■針灸科□中醫婦科□中醫兒科 

□中醫傷科□中醫家庭暨社區醫學科 

專科醫師訓練臨床技能測驗教案 
9/15 版本日期 2021/09/09 Final 

 

五、 評分說明 

1. 向病患自我介紹與確認病患身份 

完全做到：有自我介紹且確認病患身分 

部份做到：上述 2 項僅完成 1 項 

沒有做到：上述 2 項都沒做到 

2. 傾聽患者不滿情緒(聆聽不打斷) 

完全做到：聆聽患者訴說時不隨意打斷患者說話，並引導其繼續陳述 

部份做到：上述 2 項僅做到 1 項 

沒有做到：上述項目都沒做到 

3. 眼神注視患者並表現認同的肢體語言 

完全做到：聆聽患者陳述時注視患者且表現認同的肢體語言 

正向肢體語言：聆聽時不時點頭或雙手交握在桌面呈正三角 

負面肢體語言：皺眉或插手在胸前 

部份做到：上述 2 項僅做到 1 項 

沒有做到：上述項目都沒做到 

4. 使用安撫話語增加認同感(同理心) 

完全做到：複述患者的話語，增加認同感，表現同理心 

部份做到：使用其他安撫話語增加認同感 

沒有做到：上述項目都沒做到 

5. 適當轉移患者注意力至自身病況 

完全做到：在患者陳述完病情之後，引導患者關注自身病況 

沒有做到：上述項目都沒做到 
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6. 說明針灸治療失眠的原理 

完全做到：說明針灸可以放鬆、寧心安神(標)，針對本身的體質還可以調理

臟腑氣血陰陽的偏差(本)，若以舉例方式說明(如氣血不足可以補益氣血、

肝氣鬱結可疏肝解鬱等)亦可。 

部份做到：僅提到上述治標或治本其中一項。 

沒有做到：完全未提及上述說明 

7. 詢問病患是否空腹，並提及可能有暈針的副作用 

完全做到：有提及空腹和暈針的副作用 

部份做到：上述 2 項僅做到 1 項 

沒有做到：上述 2 項均未提及。 

8. 針灸時請病患勿移動有針的部位，避免出現滯針、彎針或斷針的副作用 

完全做到：有請病患物移動有針的部位和提及滯針、彎針、斷針的副作

用。 

部份做到：僅提及部分上述內容 

沒有做到：完全未提及上述任一說明。 

9. 針灸時若有明顯疼痛可以立即反應，提及可能有起針後出血或瘀青的副作

用 

完全做到：請病患若有明顯疼痛可以立即反應，並提及可能有起針後出血

或瘀青的副作用。 

部份做到：上述 2 項僅做到 1 項 

沒有做到：上述 2 項均未提及。 

10. 針刺後部位避免按揉，提及可能有局部血腫的副作用 

完全做到：請病患針刺後避免按揉，並提及可能有起針後出血或瘀青的副

作用。 

部份做到：上述 2 項僅做到 1 項 

沒有做到：上述 2 項均未提及。 
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11. 針後 1-2 小時避免泡澡或游泳，提及可能有感染的副作用 

完全做到：向病患說明起針後 1-2 小時避免泡澡或游泳，並提及可能有感染

的副作用 

部份做到：上述 2 項僅做到 1 項 

沒有做到：上述 2 項均未提及。 

12. 告知可能治療的經絡(心經、心包經、肝經、膽經、腎經、督脈) 

完全做到：提及上述經絡之任一即可 

沒有做到：完全未提及上述任一經絡 

13. 告知針灸治療的穴位(百會、神門、內關、印堂、三陰交、照海、安眠穴或

其它穴位)及理由 

完全做到：提及上述常用穴位之一或其它穴位，並有合理解釋(補益肝腎、

補氣養血、疏肝、寧心安神、補腎養陰等)。 

部份做到：僅提及上述常用穴位，但無合理解釋 或非提及上述穴位但解釋

合理。 

沒有做到：提及非上述常用穴位，且無合理解釋。 

14. 能向病患進行相關衛教 

□壓力調適□運動□睡眠環境□飲食□作息□避免睡前用 3C 

完全做到：上述 6 項提及 5 項以上 

部份做到：上述 6 項僅提及 3-4 項 

沒有做到：上述 6 項僅提以 2 項以下。 

15. 向病患說明能否直接停藥西藥 

完全做到：提及和西醫醫師討論或不建議立即停服任一回答即可 

沒有做到：未提及和西醫醫師討論或不建議立即停服任一回答即可 
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六、 SP 指引(劇本) 

考題說明  

■ 測驗任務：失眠-醫病溝通及衛教 

 

■ 任務： 

1. 考前：依據劇本及共識影片，與訓練師試演至少一次，以確認演出之有效性。 

2. 劇本未提供之訊息，在不協助/不阻礙考生得分的原則下，可自行決定回應方式，考前

請向工作人員參閱評分表，以了解演出之原則與底限。 

3. 考試時：心態請力持公平，不協助/不阻礙考生得分。 

 

■ 場景：中醫會診門診 

■ 起始姿勢：坐姿 

■ 表情、情緒、動作：表情是皺眉瞇眼的，情緒是生氣、無奈、焦慮不滿，動作偶爾一手

扶著頭 

■ 人員/道具： 無 

■ 演出時間：8 分鐘 

 

 

SP 開場語  

醫師，我這三日幾乎都沒睡，頭快痛死了。 

 

 

SP 必問問題  

1. 針灸是如何治療失眠 

2. 針灸的副作用和注意事項 

3. 針灸的部位、經絡和穴位 

4. 生活注意事項 

 

 

回應考生原則  

■ 對話：考生詢問到劇本未描述的問題，回應還好或不確定即可。 

  



 

測驗對象 

□中醫內科■針灸科□中醫婦科□中醫兒科 

□中醫傷科□中醫家庭暨社區醫學科 
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劇情  

(一)臨床資料 

1. 基本資料：63 歲許先生，台北人，已婚，高中教師退休。 

2. 個案情境與主訴： 

於半年前發生腦梗塞，現仍有右側肢體無力，持續住院復健並會診中醫針傷科合併

治療。此次前來會診自述於中風後開始現失眠情況，非常困擾。 

 

 

(二)病史詢問包含：(主要臨床症狀、現在病史、過去病史可包含家族史、藥物史、過敏史、

其他病史) 

1. 主要臨床症狀：失眠約半年 

2. 現病史：平均至少需要兩小時以上才能入睡，眠淺易醒，眠中斷後尚可再入眠，多

夢，服用安眠藥剛開始稍微有效，但日久效果又不佳。近幾天又因同住院易受同房

他人影響情況加重，即使有入睡也極淺眠，眠中斷即難再入睡，因而白天精神差、

頭暈痛、注意力無法集中。 

3. 過去病史：本身有高血壓病史，長期服藥控制。 

4. 個人史：無咖啡、抽煙、飲酒習慣。 

 

 

(三)身體檢查： 

望：身型稍胖，面色稍白，舌稍暗紅，苔薄白，舌下絡脈無曲張。 

聞：聲音正常。無特殊氣味。 

問：口乾欲飲，難入眠，眠淺易醒，多夢，納可，二便尚可 

切：脈弦，沉取無力。 

  



 

測驗對象 

□中醫內科■針灸科□中醫婦科□中醫兒科 

□中醫傷科□中醫家庭暨社區醫學科 
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 劇本對白例句  

 SP 對醫師的問題 醫師的回答 

開 

場 

語 

 您好，我是 XXX 醫師。請問您是？ 

醫師，我這三日幾乎都沒睡，頭快痛死

了。 
詢問患者失眠情況 

陳 

述 

失 

眠 

情 

況 

我從中風以來睡眠很淺，這次入院又整

晚被隔壁床吵得睡不著，然後護理師又

半夜來巡視也會受影響，我又會認床， 

所以從住院以來已經幾乎沒辦法睡好多

天了，頭整天都好暈好痛快瘋了，做復

健時注意力也無法集中，安眠藥吃了也

沒用，很怕我沒辦法好好把握復健的黃

金時間，請問醫生我到底為什麼會這樣?

這樣有救嗎?針灸會有幫助嗎? 

(傾聽並安撫患者情緒)針灸也可以幫助睡

眠。 

必 

問 

問 

題 

針灸可以怎麼幫助睡眠啊? 針灸可以安神助眠，如果是本身氣血陰

陽 

不平衡造成的失眠，針灸也可以調整氣

血，處理失眠的根本原因。 

針灸有沒有什麼要注意的事或副作用? 可能會有暈針、感染、局部血腫、滯

針、彎針、斷針、氣胸、出血等副作

用，但機率都很低。針灸時避免肢體移

動，如果下針有明顯疼痛可以反應調整

位置，針灸前避免空腹，針完 1 小時避

免泡澡或游泳，針刺後部位避免按揉，

若有出血則按壓止 

血即可。 

請問你要幫我針灸哪裡?這是什麼經絡和

穴位? 

我今天會針灸頭部和四肢，選的是督脈

的百會、心經的神門和腎經的照海。 

生活上有沒有什麼要注意的? (1) 壓力的調適以保持情緒平穩，如從

事運動、旅遊、靜坐、放鬆、深呼

吸 等。 

(2) 營造良好睡眠環境，如儘量減少噪

音和光線，維持適當的溫度。 

(3) 規律作息，固定時間起床和就寢。 

(4) 良好的飲食習慣，勿過飽或過飢，

避免以酒精助眠，中午過後避免咖

啡或茶等咖啡因的攝取。 



 

測驗對象 

□中醫內科■針灸科□中醫婦科□中醫兒科 

□中醫傷科□中醫家庭暨社區醫學科 
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(5) 避免於睡前使用 3C 產品 

(6) 平時養成規律運動習慣，但睡前避

免劇烈運動。 

(7) 儘量不要在開始針灸治療後突然停

止使用平時已有使用安眠藥物，避

免症狀反彈。 

 

■ 診間示意圖：無 

 

■ 道具及器材：無 


