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學 生 基 本 資 料 

姓名  吳○○  性別  女 

出生日期  ○○年 7 月○○日  實齡  10 年 9 月 

身心障礙手冊 
□未申請 

■已申請(障礙類別：智能障礙        程度：中度) 

一、家庭生活 

家庭成員 

稱謂 姓名 對個案教養態度 

父親 吳○○ □ 溺愛 □ 放任 ■ 民主 ■ 權威

母親 何○○ □ 溺愛 □ 放任 ■ 民主 ■ 權威

奶奶 吳○○ □ 溺愛 ■ 放任 □ 民主 ■ 權威

弟弟 吳○○ □ 溺愛 □ 放任 □ 民主 □ 權威

父母婚姻狀況 □ 良好 □ 尚可 □ 關係不佳 □ 分居 ■ 離異 

家人關係 □ 和諧 □ 尚可 ■冷漠 □ 其他            

經濟狀況 ■ 貧困 □ 小康 □ 富裕 □ 其他            

主要經濟來源 □祖父母 ■ 父親 □ 母親 □其他            

最喜歡的家人 ■父親 ■ 母親 □ 祖母 □ 兄 □ 姊 ■ 弟 □ 妹 

主要休閒活動 
■看電視 ■ 聽音樂 □ 看書 □ 唱歌 ■ 逛街 ■ 郊遊 

■運動 □ 其他            

飲食習慣 □ 定食定量 ■ 胃口極佳 □ 偏食 ■ 愛吃零食 

睡眠習慣 
□ 獨睡 ■ 需有家人陪同睡覺 □ 按時睡覺、起床  

□ 晚睡早起 ■ 容易賴床 □ 其他             

增強物 
■自由活動 □ 看電視 □ 玩球 □ 貼紙 ■ 美勞 

□ 其他             

二、出生史 

出生史 

懷孕週數：□ 足月兒 □ 早產兒 ■ 過期兒 

體重：□2500 公克以下 ■ 2500~4000 公克 □ 4001 公克以上

生產方式：■ 自然生產 □ 剖腹生產 □ 其他      

新生兒黃疸：■ 輕 □ 照過三天以上 □ 曾換過血 

胎兒狀況：■ 呼吸聲良好 □ 遲慢哭出第一聲 □ 活動力差

三、生理/健康/疾病狀況 

何時/何地被診斷為心智障礙?如何發現孩子的異常現象? 

97 年 1 月於長庚心智科診斷為心智不足。 

聽覺狀況 

■ 正常 

□ 聽覺障礙  障礙類型                           障礙原因                              

             障礙部位  語音聽閾/聽力損失  助聽器配用狀況 

              右耳分貝                                     □ 尚未配 

              左耳分貝                                     □ 已配用 



            助聽器類型                                    

視覺狀況 

■ 正常 

□ 視覺障礙  障礙類型                           障礙原因                              

             障礙部位  優眼視力/視野   視覺輔具配用狀況 

                右眼                                    □ 尚未配 

                左眼                                    □ 已配用 

            視覺輔具類型                                    

肢體狀況 

■ 正常 

□ 肢體障礙  障礙類型                           障礙原因                            

                          障礙部位                           輔具類型                            

                          障礙程度  □自行行動 

                      □依靠輔具 

                      □輪椅 

                      □無法行動 

智能狀況 

□ 正常 

■ 智能障礙   障礙程度           中度                 

                            診斷名稱/障礙原因  學習障礙、注意力不集中 

其他狀況 
診斷名稱                                                  

障礙原因                                            

溝通方式  ■ 口語 □手語 □ 筆談 □ 溝通板 □ 讀唇 □ 其他          

主要語言  ■ 國語 ■ 閩南語 □ 客家語 □ 原住民語 □ 其他           

服藥狀況 

□沒有 

■有  藥物名稱  利他能                                 

      服藥原因  注意力不集中                           

      服藥方式  每天上學前 1.5 顆                        

      藥物副作用  厭食                                 

其他注意

事項 

有排斥學習的問題(太多字的) 

一手無法做細緻動作，腳無法前後、左右、蹲下等 



一、 小靜的家庭狀況 

    小靜出生在傳統的家庭中，家中成員有奶奶，一位弟弟(弟弟也是 ADHD

的疑似生)，父母親離異(小靜國小三年級時離異)，父親在外面打零工，由於

父母離異的關係，所以平常的生活起居是由奶奶照顧，奶奶本身的精神狀況

也有些問題，加上奶奶有重男輕女的觀念，對小靜的照顧，在奶奶與小靜的

談話中，與弟弟相比，不難發現奶奶對小靜的用詞比較嚴厲的，對小靜的管

教方式有時採嚴厲政策，有時放任，當小靜與弟弟打架時，被奶奶責罵或處

罰的通常都是小靜，因此小靜到學校時有時會和導師抱怨。 

 

    小靜家庭的經濟並不好，需要經濟上的支援和補助，而小靜的導師也會適

時地提供協助與支援。 

 

二、 小靜的成長史 

    小靜 97 年 1 月於長庚醫院心智科診斷為心智不足，在學前時期，小靜已

有被診斷為發展遲緩，在小靜被診斷為發展遲緩障礙時，父母才小靜讓接受

語言治療、職能治療、物理治療，希望小靜能在這些治療中有所進步，靜在

平常和家人、老師、同學主要的溝通語言是國語和台語。 

 

    小靜是一個開朗樂觀的小孩，常常是班上的開心果，也是老師的小幫手，

小靜轉銜到唐榮國小集中式特教班時，因為被醫院診斷有注意力不集中，因

此有服用利他能(1.5 顆)，剛到班上時導師便有注意到她的情況，並且使用

了一些教導方式和策略，教導小靜。但導師在教導小靜的過程中，發現小靜

除了有注意力不集中的問題之外在口語表達上也有問題。 

 

    小靜在小二時，導師發現服用利他能有漸漸改善她注意力不集中的問題，

即使在學校沒有吃利他能，也不會有注意力不集中或是過動的問題發生，但

是在家時卻還是會有注意力不集中和過動的問題，導師猜想應該是小靜和弟

弟相處的模式出現了一些問題，便請媽媽到學校了解淑靜在家裡的生活情

形，小靜的弟弟也是 ADHD 的疑似生，但由於弟弟是家中唯一的男生奶奶特

別疼愛，所以一度不想承認也不想帶弟弟做鑑定，由於奶奶的堅持，小靜的

媽媽也無計可施，但導師想說由於小靜的問題比較棘手，於是導師建議家長

(當時小靜的父母還尚未離異，所以是由母親在照顧小靜)帶小靜至醫院讓醫

生評估是否能可以不用再繼續服藥或是能降低藥物用量。在導師和家長的努

力配合教導下，小靜在小二下學期便沒有再服用利他能，而注意力不集中的

問題，也逐漸獲得改善。 

 

    直到現在小靜已經小學五年級了，雖然偶爾還是會有注意力不集中的問題

發生，但是注意力不集中的問題只會發生一、兩分鐘而已。 



三、 小靜的學習情況 

    小靜目前就讀於屏東縣唐榮國小五年級，她是一個樂觀開朗、善良的小

孩，但有時容易因為一點小事就會難過得大哭，小靜在班上中的學習，算是

能力比較好的小孩，不管是精細動作、口語能力方面、數學算數方面等在班

上都是屬於學習能力比較好的。 

 

1. 識字方面 

    小靜的國語認字能力並不好，她的記憶力非常的短暫，文字的形狀，

常常會記不起來，雖然她會寫自己的名字，但時常會寫相反，或者是筆

劃有多寫或缺少的情形。現在已經小學五年級了，但能認讀國字並不多。 

 

2. 語文方面 

    小靜在一年級，從口中說出的話語，只能用一些詞彙片斷的表達，說

出他想要和想做的事情，並不能完整說出一句話，導師發現小靜有語言

方面的問題時，便開始使用了一些，教學策略教導小靜，小靜現在五年

級，不但跟他人講話可以對答如流，且會使用一些較抽象的語言與詞彙

等方式，表達他的感受。 

 

3. 數學方面 

    小靜的數學能力，在她小學一年級時還認識數字，於是導師開始慢慢

地教導小靜，小靜在二年級時已會辨識數字 1‐20，自己唱數 1‐10，且

對各種的形狀及顏色概念越來越好。現在的小靜，已經會簡單進位加

法，且能說出各種不同的形狀，在配對方面也能達到全對。 

 

4. 生活教育 

    小靜在小學一年級時便自己會處理自己的大小便，直到現在，生活自

理很正常，也可從事環境清潔的工作，但在動作協調面則有待加強，跌

倒的機率仍然高於其他學童，且大肌肉動作顯得較無力。 

 

5. 社會適應 

    小靜對於陌生環境適應良好，因為語言表達能力提升的關係，與同學

之間有更多的互動，團體生活也從一開始的不習慣，到現在她會主動接

近小朋友也常常幫助其他人，會自己主動去認識新朋友。 

 

6. 休閒教育 

    小靜很喜歡靜態的美勞活動，在做美勞時他有極佳的專注力，作品完

成度很高，可以自己獨立畫出一件作品，也可以用色紙做出不同的造型

及利用各種素材做出老師指定或是自己創造出作品。現在的小靜，在畫



人物時，不只可以觀察並畫出人的的細部表情，及一些抽象的表情，在

人物的身體上也注意到了許多構造並且畫出。除了美勞之外，小靜在扯

鈴的技巧上，也是特教班中最好的，並且有參加個人比賽，還得了第一

名。 

 

7. 職業生活 

    小靜漸漸對團體開始有較佳的歸屬感，喜歡與導師對談，並且也會跟

導師說她以後想從事那些職業。小靜的主動性大幅增加，會主動向導師

說她想要學習某些東西，並且請導師能幫助她。 

 

四、 導師眼中的小靜及教學策略 

    導師回憶當初小靜到班上時，由於口語表達能力不好，所以小靜不敢與他

人直接對話，即使是需要他人協助，她也只會拍拍人家或是用一些簡短的慈

會跟人家說她需要的東西或想要的協助，導師認為必須要加強小靜的口語能

力，於是導師每天只要小靜到班上來，導師就會要求淑靜一定要主動跟導師

和小朋友問好，並且在生活常規中一定要對她人說「請、謝謝、對不起、不

客氣…等」，除了這些之外導師也會一直跟小靜講話，一定要小靜回答，即

使是簡短的詞彙也沒關係，只要小靜有表現出來便立即給予增強，小靜是個

聰明的小孩，她知道只要有表達出來就可以得到獎賞，所以開始會主動願意

跟她人講話，而口語的表達能力逐漸從只能說出一些詞彙，到一句簡短的句

子，直到現在，小靜跟她人在說話時，不但能對答如流，且在她與他人的交

談中也會出現一些抽象的詞彙。 

 

    而小靜注意力不集中的問題，一開始到班上來時是很嚴重的，小靜無法對

一件事情注意且專心超過一分鐘，常常班上好不容易建立好的常規，因為到

家中，奶奶並未照著導師的叮嚀去做，導致小靜回到家時，一些不好的習慣

隨之而出，導師在某一次的美勞活動中，發現小靜在做美勞時，能夠很專心，

且很認真的做出每一樣作品，所以導師便去設計很多適合小靜程度的美勞教

案，幫助小靜克服注意力不集中的問題，小靜的情況便漸漸改善，到中期甚

至可以不用靠藥物，不只在美勞課能夠專心，在其他的領域也都能專心，雖

然有時還是會有一些突發狀況，但是教導下來的結果，小靜注意力不集中的

問題，已經逐漸改善，現在的小靜，已經沒有注意力不集中和過動的困擾。 

 

五、 治療方式 

    小靜有接受過語言治療、物理治療、職能治療，這些治療讓小靜在學習上

獲得了很大的幫助，且透過這些治療，小靜的口語能力、手部精細動作、手

腳的協調能力，進步的情形大幅提升許多，現在的小靜，已經不需要再接受

物理治療及職能治療，語言治療則是由學校的巡迴語言治療師提供小靜服務



與協助。 

 

六、 研究省思和問題思考 

    訪談完小靜的導師後，發現小靜的能力應該可以與普通班參與融合，但是

小靜的導師並未提出這樣的要求，小靜雖然識字能力不好，但口語表達的能

力已經接近於正常人。美勞的能力，並不會出給普通班的孩子，反而比普通

班的孩子優秀，作品也常常被拿出去比賽，讓我覺得比較可惜的是，小靜由

於生長的環境經濟狀況並不是很好，並未在發現他有發展遲緩時就給予她一

些早療，小靜的治療是到進了小學一年級時才開始治療的，成效雖然有，但

如果在小靜還是小孩時就提供治療，小靜的能力應該不只像我們今天看到的

這樣，一定會更好。 

 

    導師對於小靜的教導策略，並沒有使用很正式的一些教導策略或系統，而

是從較生活化的角度切入教導小靜，但從跟導師的談話中發現導師對小靜的

用心，也因為導師的細心觀察及用心，小靜能更開心的學習。導師也把小靜

教得很有規矩也很有禮貌，小靜看到每一位進到教室的老師或學生，她都會

很開心並且很大聲的說你好。 

 

    小靜的整個成長過程中，雖然家庭有缺陷，但從小靜的眼裡，發現她是真

的很快樂，每天開開心心的上學，學習新的事物，且會主動幫助教導不會的

同學，雖然小靜有缺陷，但是她的心比任何的一個小孩都還要純潔，她會表

達出她的感受讓大家知道她的喜怒哀樂，同學們每個都很願意和她相處和玩

在一起。 

 

    有一個令我納悶的原因，小靜的就診紀錄明明是被診斷為學習障礙、注意

力不集中，但鑑定手冊上卻是寫智能障礙，我有詢問導師，但導師也說她不

清楚。



小靜的作品 

   

98.09.07 粘土創作表情仍僅有空洞的眼睛  99.05.25 第一次完整有眼神的圖案與名字 

   

99.12.06 創作牛奶紙盒機器人  100.12.07 小靜的夢想 

   

100.12.30 能憑想像畫出喜愛的卡通人

物具備細節 

101.03.30 小四字詞辨識仍須仰賴圖片

輔助 

   

101.04.02 具體而微的大象  102.03.08 教師指導下能有系統的繪製

主題畫 

 


