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一、圖書作者與內容簡介

工藤慎太郎為森之宮醫療大學保健醫療學部物理治療學科的準教授，是日本知名的物理治療

學系教授，這一次和其他物理治療系與復健科的學者一起出板這本對於運動障礙的物理治療

評估策略。

二、內容摘錄:
從教科書上看不到成功治好病患的物理治療師其思考過程。以往的臨床 思考過程大多是實作

時前輩傳承給後輩的,並不限於用解剖學或運動學等基礎知 識來說明,像是「這條肌肉的收縮

跟那條肌肉的收縮有關,所以......」之類的說法。（ｐ.3）
三、我的觀點:
生病時，我們在去看醫生之前，心裡就知道自己感冒了；跌倒後，感到刺痛的傷口，心裡就

知道腳破皮了。但，當我們突然有不知名的疼痛時，我們要如何確切告訴醫生我們的病徵，或

是了解我們的身體發生了什麼事。同樣的，物療師是如何知道是哪部分出了問題。

當初我借這本書時，我希望我可以更深入了解物理治療師是如何觸診、確認病情和決定使

用哪種治療手法更為恰當。書中有對於關節或是常見痠痛分成不同章節，再以樹狀圖來讓讀

者能夠更簡單快速找到自己的身體是發生了什麼問題。在找到是哪部份的問題後，上方寫有

頁碼，可以快速找對關於那部分的資料，裡頭寫有是什麼病或問題、造成的原因、如何觀察、

發現他及治療的手法，有幾部分也會提到物理治療師要怎麼去確認他的問題、應要觀察哪部

分跟發現到哪些重要的點需要放在心上以免未來出狀況。在敘述的一旁也有肌肉、骨骼位置

圖或是真人示範圖輔助。

每一章節也有一小段的病歷紀錄，其中，有一位六十多歲女性的病例最令我印象深刻。那位

病人是右肩關節感到疼痛，手抬高有困難、出現夜間疼痛。後來透過磁振造影發現棘上肌和棘

下肌完全斷裂。他最令我感興趣的原因是我爸爸。我爸爸在我國小的時候從椅子上摔下來過，

右肩胛骨附近骨折，當時我爸爸有的病徵跟病例中的病徵部份一樣，但因為當時還小，時間也

過了很久，我不知道我爸爸是不是和病例中女性一樣棘上肌和棘下肌斷裂。

書中有很多專業的詞彙，像是肌肉和骨骼的名稱，或是病名，有時雖然一旁有輔助圖幫忙理

解，但有時依然看不懂，幸好家中有從事醫療相關職業的姑姑，所以當我有不懂時可以詢問她

，再加上現今網路的發達，我也可以透過網路來查詢資料。不過，雖然我可以透過詢問或查找

資料來得到我要的資訊，但是，當我看這本書時，常常因為看不懂的詞彙太多而感到十分挫折

，但在王韻的歌《跪著也要走完的路》中有一段歌詞——路是自己選，跪著也要走完，太多心酸

只能咬緊牙關，對現在不滿，放棄又不安，自己選的就自己承擔⋯⋯——這是我自己的選擇，不

管如何就是要努力走完他，因此看完這本書之後我決定要先學習人體讀肌肉、韌帶等的位置。



讀完這本書後，我認為物理治療師是一個十分辛苦且燒腦的工作之一，要找出一個問題點

常常需要經過非常多的測試，花上好幾個假日，花錢去學習新知識、鑽研技術，但有時還是會

出現治療了許久，但只要一個步驟或程序錯了，成效難以見得；但相對的，當看到病人痊癒之

後，也會感到滿滿的成就感滿意心中，為了幫助別人，因此我選擇了他。

四、討論議題：

當物理治療師在觸診時與病患的溝通不良，要如何解決？


