
 我想所謂的世界一家就是這樣吧。這次我在亞洲醫學生年會的所見所聞，讓

我深深體會到這一點。我們的小隊是由許許多多不同國家來的人組成，包含了日

本、南韓、大陸、新加坡、印尼、香港、蒙古等等，以及地主國馬來西亞和我國

台灣。 

 第一天晚上的歡迎派對，剛抵達的時候大家都顯得十分興奮，迫不及待要和

彼此交流。因為我們台灣團算是相對晚到，所以我們沒有坐在小隊的主桌。不過

我們的領隊十分熱心，很快就來和我們打招呼。領隊雖然說是馬來西亞當地人，

但是幾乎都會說中文，所以不用很擔心語言上會有隔閡。當晚餐開動的時候應該

算事活動的高潮吧，因為大家已經飢腸轆轆，等不及要享受當地的食物。先說一

說我對於當地食物的想法好了。當地的食物味道大多偏辣酸鹹，又或許是因為歷

史上受到西方勢力殖民貿易經濟的影響，香料的使用是十分常見。十天以來不管

是大餐或是小吃，幾乎都脫離不了酷辣咖哩，而且光是第一天晚宴裡的菜色中，

五樣有四樣友是辣味，特別是其中一道魷魚，料理的方式大概只是魷魚川燙後再

覆蓋上厚厚一層辣味咖哩而已。我個人是吃辣，所以沒有什麼太大的影響，但是

小隊裡的泰國代表不甚善長吃辣食，所以第一天的宴會就吃不多。我在飯店的室

友來自香港。第一天晚上我們就聊了不少事情，包含最近的國際事件和一些文化

上的交流。然後我們兩個人因為飛航太累，倒頭便睡去了。 

 第二天是得一大早就是始業典禮，接下來就是課程的部分。依照這次的主

題”The Coming Tide Of Community Medicine“，大會請到幾位教授來做幾場有關於

這個主題的演講。讓我最印象深刻的大概是 Dato’Dr.Naramh Awin 的演講。我對

於醫療人類學這個課題特別有興趣，所以對於他的演講題目比較有想法。或許我

們在課堂中已經學到許多有關淤這一個東西的知識，但是我依舊在他的演講中得

到一些東西，譬如說我們一值一來 GDP 和 GNP 來決定一個國家的素質，其中包

含健康這一項。我們何不用 GHP(Gross Happiness Product)或是 HDI(Human 

Domestic Index)等等的指標來看健康的發展呢?難道不丹(世界最快樂國家)這個

低所得的國家就是不健康嗎? 

 接下來我們去比較偏遠的鄉村進行田野訪問。的確，跟台灣一樣的士鄉村的

醫療環境比較差，但是更重要的是他們想取得醫療資源卻遠比台灣困難。及同波

算是大城市，但是鄉村地區想就醫卻需要花上 45 分鐘的車程。另外我也看見醫

療資源的缺乏不只反映在時間及可得性上，更多的是技術層面的問題。一個老太

太脊椎受傷因而不能行走，在那裏沒辦法得到最新的資源進行手術，但事或許在

臺灣就可以進行最新的醫療技術，治癒他的病症。另外我們又到當地的學校教小

孩子"食物金字塔"的概念，雖然聽起來很簡單，但是經過 20 分鐘的教學後，我

有了一些些的體悟。聽起來很簡單的事情，但事做起來很難，原因有兩個:第一

是語言上的限制。小孩子聽不懂華文，但是我們這些熟習華文的人要表達一個概

念卻是有一些困難。另外第二個原因是三角形金字塔的"漸漸變小"的概念在我們

的眼裡是十分簡單，但是要把這個印象刻畫到小孩子的腦海裡讓他們理解，卻是

有相當大的難度的。 



 今年的亞洲醫學生年會，也學到說該怎樣跟其他人相處。和來自許許多多國

家的醫學生相處，讓我了解到我該要學的社會技能知識和交流能力要更多，更要

盡可能的將台灣推銷到世界各地，讓大家知道台灣是美麗的寶島。 
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