
 

為「醫學與社會」的結合創造更多元想像

醫社三甲 / 李姍穎

本校醫學社會暨社會工作學系於2011年5月14日(六)辦理

第一屆「醫學與社會」理論暨實務研討會，假正心樓0212教

室舉行。會中邀請到本校醫社系、高雄醫學大學醫學社會學

與社會工作學系、臺灣大學社會學系所、成功大學公共衛生

研究所、清華大學通識教育中心、清華大學社會學研究所、

中正大學社會福利研究所、弘光科技大學健康事業管理學

系、南華大學應用社會學系、臺灣海洋大學通識教育中心與

中國醫藥大學附設醫院社工室等單位，一同為「醫學與社

會」的結合激發更多的想像空間。

首先，本校醫社系王雅倩助理教授在「青少年的性與健康」議題中提到，從社會的角度來看

青少年的性與健康與其所處之社會環境，以及他們自身本體過渡至青年期之過渡期有一定程度的

關聯，而從醫學角度則代表成人的一種規訓及管理的觀點，故青少年的性與健康是需要更多社會

與醫學的對話。

本校醫社系鍾道詮助理教授則以「青少年男同志的性行為實踐與健康」為題，建議健康照護

體系在面對青少年男同志性行為時，能瞭解其性行為實踐的意義與可能形成之風險，並檢視與調

整自己在面對青少年男同志時的意識型態，以及學習從青少年男同志的角度檢視當前的政策措施

與爭取其應有的權益和福利。

「青少女生育，有什麼問題？」議題中汪淑娟助理教授指出，青少女生育是一個中性的社會

事實，需要受到社會的關懷與重視，比起『預防青少女懷孕』，從『減少負面的生育結果』做起

能更切合實際與貼近人權。臺大社會系吳嘉苓副教授回應，汙名化青少女懷孕的不僅是社會媒體

也包括政府政策與學術研究，要了解青少年的面向需從性別、階級與處境做全面性的探討會更貼

近事實。

本校醫社系何斐瓊助理教授探討「失智老人家庭照顧者之福利需求」此議題，需由內部系統

（包括心理、生理、家庭生活、社會生活和經濟方面）及外部系統來分析可能影響照顧者產生不

同福利需求之傾向成因。

本校醫社系童伊迪助理教授以「急診室麻醉藥品成癮病患其醫療處置」為題，提出之建議

有：醫療人員需改善對待麻醉藥品病患之態度，研擬麻醉藥品成癮病患於急診就醫時之處置流

程，透過社會資源整合方式建立良好的醫病關係以及重視病患的衛教與支持。

高醫醫社系林東龍助理教授與碩士生洪悅綾共同指出，不同的急診專業人員對於「病患社會

心理問題之急迫性」各具不同看法，建議透過增加急診醫療專業人員人力、重塑急診社工專業角

色與保障「棘手」病患的就醫權利 ，和加強院外網絡合作單位協調合作之意願等方式，促進服務

的效率與效能。

台大社會系大學部學生潘柏翰在進行「健康天使還是吸血鬼？檢視臺灣愛滋篩選匿名服務」

之研究中，發現在篩選資訊的公布、問卷的填寫、篩檢前後諮詢與疾管局的規定有所出入。也提

出其問卷在格式與內容上是否統一、篩檢前諮詢何以無法落實？篩檢者的隱私該如何被保護等問

題待共同探討之。 

本校醫社系劉邦立助理教授與大學部學生林均宴共同指出，從SARS、禽流感到新流感疫情耗

損不少社會成本，而媒體在風險敘事上扮演關鍵性的角色。各媒體的風險敘事差異反應不同媒介

邏輯，提供不同風險傳播功能，唯缺乏多元消息來源、知識平等化及前瞻性報導，呈現報導侷限

與風險遲滯性的問題；而主流醫療體制則透過媒體再現醫療權力波動。 

有關「醫療場域與行動者的變遷－以透析醫療為例」議題，清大通識中心林文源副教授以病

患、專業及國家能力三大軸向作為切入點，提出體制變遷在腎臟專業能力上的轉化包含隨著透析
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醫療體制與醫療社會力成長、垂直整合體制的箝制與契機以及藉由慢性腎病體制，創造自我轉化

機制；而在國家能力的轉化上則強調以總額制化被動轉為主動，拓展醫療治理能力。

成大公衛所許甘霖助理教授在分析關於「醫美行銷的概念」中提及，新的醫療化趨勢不再僅

限於病理學的角度，而是透過選擇性的方式讓民眾相信自己似乎有需要進行醫學美容的行為。醫

學美容就身體修改而言如何成為一個新興的技術，係藉由商業的技術在健康促進或醫療行銷的方

式上，透過問題化的身體特徵並使其成為醫學上可以治療的症狀。

清大社研所研究生蔡沛廷從醫療社會學的視角探討牙科醫療領域專業化之變遷，說明牙技師

專業地位之提升與制度調整的背後動力，除了牙技師本身的行動力與牙科醫療領域中的政治策略

外，還可將其置於行動者間的互動與拉扯的脈絡中理解。此外，也提到證照真的等於專業？牙技

師的處境真能經由證照制度而改善嗎？等疑問，盼與各專家討論之。

中正社福所博士生潘佩君從「WHO障礙定義分類系統發展過程的理論觀點與政策意涵」中，

提到透過不同理論間的對話與障礙定義間的演變，突顯WHO對於障礙定義的影響，其對於不同時

期的身心障礙者及政策第一線的醫療執行者所形成的影響，不外乎也是另一種障礙的社會性因

素。對於此主題，本校醫社系唐宜楨副教授建議可回應至臺灣政策相關之部份做為借鏡，包括臺

灣殘障福利法如何衍生至身障權益保障法、ICF跨專業的整合在疾病的影響上如何轉成健康的概

念、無障礙環境之需求與憲法增修條文間的關係、教育與倡導需要公私部門的共識等。

台大社會所博士生安勤之以「健康與社會規範的探索─以健康食品為例」為題，提出：1. 健

康是一種社會關係，健康食品是社會關係的物化形式之一；2. 健康是一種較積極且具生產性的社

會控制手段，健康食品則是此手段下的表現形式之一；3. 健康食品在一定的程度上，保障了社會

中的支配與壓迫得以再生產。針對此主題，本校醫社系黃敏原助理教授建議其社會學理論之應用

可作進一步的釐清，此外也提到醫療化包含較廣的層面，健康化可納進醫療化的概念中作討論。

本研討會以「醫學與社會」為論述核心，探討當今社會上逐漸受到關注的諸多議題如青少年

的性與健康、失智老人家庭照顧者的福利需求、急診社會工作、愛滋相關問題、平面媒體對流行

病疫情的風險敘事策略、醫療場域與行動者的變遷、醫學美容中的風險溝通、保健食品與自我認

同的關係和ICF議題等，發表人及評論人均具備醫學與社會人文相關背景，藉由不同背景的專業

討論引發更寬闊的思考範疇。
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