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痲瘋病可以得醫治課第

經      文

金      句

教學主旨

教學目標

本課詩歌

人物故事

本課戲劇

課程時間表請參考本冊XII頁「教材使用說明」；分班課程內容進行方式請參

考26頁「分班課程、學生本及手工本教學說明」。

馬可福音一：40～45

你們要醫治病患，叫死人復活，潔淨痲瘋病人，趕鬼。你們白白地得，也要白

白地給。（馬太福音十：8）

耶穌面對求助者不只動了惻隱之心，他還採取具體行動，伸手觸摸一個應該被

隔絕的痲瘋病人。耶穌和求助者持一樣的心情，殷切期盼求助者早日脫離因社

會成見而致使他們陷入的困境。基督信仰是要使人認識真理，而真理使人能免

於受偏見和無知的捆綁。耶穌以伸手觸摸痲瘋病人的具體行動破除當時社會的

偏見，藉此使人接近真理，認識上帝國的真理。

1. 學習耶穌對求助者的憐憫之心。
2. 如同耶穌的作為，採取具體行動幫助求助者。
3. 同理求助者的處境，不以成見對待他們。
4. 效法畢嘉士在台灣對待痲瘋病人的態度，用同理心對待需要被幫助的人。

〈畢嘉士小傳〉（台語）歌譜見140頁，錄音檔、詩歌示範動作參考請上總會教
育中心網站下載。

介紹畢嘉士醫師實踐耶穌的教導，在樂生療養院照顧痲瘋病人，不刻意採隔離

政策保護自己，得到病人的認同。病人明白畢嘉士醫師真正關心他們，進而敞

開心胸接受治療。

〈與痲瘋病人同行的畢嘉士〉；劇本見教師本39頁，戲劇錄音檔及PPS部分，
請上總會教育中心網站下載。或是老師依照故事文（37頁），高年級和少年級
可自行閱讀故事文，然後在分班課程中一起討論。
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馬可福音一：40～45 

有一個痲瘋病人來到耶穌跟前，跪下來求他，說：「只要你肯，你能夠使我潔淨。」耶穌

動了惻隱之心，伸手摸他，說：「我肯，你潔淨吧！」他身上的痲瘋立刻離開他，他就潔

淨了。耶穌立刻把他送走，並鄭重地囑咐，說：「不要告訴任何人；直接去見祭司，讓他

檢查，然後按照摩西的規定獻上祭物，向人證明你已經潔淨了。」可是這個人一出去，到

處宣揚這件事，以致耶穌不能再公然進城，只好住在城外偏僻的地方；群眾仍然從各地方

來找他。

一、經文背景

痲瘋病又稱漢生病，那是因為在1873年挪威醫師漢生（Gerhard Henrik Armauer 
Hansen）發現痲瘋桿菌，終於了解痲瘋病是一種細菌傳染病。此桿菌會侵犯病人的皮膚，
呈現發炎、腫塊，破壞周邊神經而導致病人皮膚失去痛覺。因為沒有痛覺，所以皮膚容易

一再受傷、感染。病人的外表會變得很髒，既恐怖又難看，容易遭人排斥而被迫隔離。

摩西的法律規定以色列人得痲瘋病時，不只要從社區隔離，出門時還要沿路自己高喊

「不潔淨，不潔淨！」（參考利未記十三）在痲瘋病被視為絕症的年代，病人受盡身心的

煎熬，難怪痲瘋病人遇到耶穌會那麼懇切地跪求醫治。

二、經文信息

傳上帝國福音

耶穌基督來到世上，是為了宣揚上帝國的福音。

「所到的地方要宣講：『天國快實現了！』你們要醫治病患，叫死人復活，潔淨痲瘋

病人，趕鬼。你們白白地得，也要白白地給。」（馬太福音十：7～8）這段經文是耶穌差遣
十二門徒出去傳福音時交代的任務。這段經文也扼要說明耶穌對如何傳福音所做的教導。治

病和趕鬼是為了傳福音所採取的手段、方法。

現代醫學的醫療範圍可以涵蓋「醫治病患，叫死人復活，潔淨痲瘋病人，趕鬼」的各層

面。醫治病患及潔淨痲瘋病人當然是屬於醫療範圍。心肺復甦術及一些急救技術廣義地說，

可視為一種「叫死人復活」。古代當一個人精神異常而出現社會無法理解的言行舉止時，很

容易以被邪靈附身來解讀，並透過宗教儀式驅魔趕鬼。以現代精神醫學的觀點，那些精神異

常而出現社會無法理解的言行舉止者，可能多數是患了精神疾病，所以現代精神醫療取代了

教師研經
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當年的趕鬼。

總而言之，耶穌和他的門徒通過醫治各種身心疾病而聲名大噪。許多民眾，特別是社

會低階層無錢就醫的貧苦族群慕名而來。此種傳福音的模式也一直被後世的基督教會沿用。

以台灣為例，當年馬雅各醫師和馬偕牧師也都藉醫療開啟傳福音之門。從身體的病得醫治入

門，進階引向靈魂的醫治得救。

付之行動的惻隱之心

現代高科技時代的醫療雖然能涵蓋耶穌時代的醫治病患、叫死人復活、潔淨痲瘋病人、

趕鬼，但能否透過醫療將福音傳出去，更重要的是醫療人員個人、團隊、機構等，要對求助

者有惻隱之心。

耶穌每次面對求助者都動了惻隱之心，正如經文所說：「有一個痲瘋病人來到耶穌跟

前，跪下來求他，說：『只要你肯，你能夠使我潔淨。』耶穌動了惻隱之心，伸手摸他，

說：『我肯，你潔淨吧！』」（馬可福音一：40～41）惻隱之心的聖經希臘原文指的是感同
身受到會牽動五臟六腑。也就是說，耶穌充分了解求助者的處境，耶穌和求助者持一樣的心

情，殷切期盼求助者早日脫離那裡外不是人的困境。

惻隱之心人皆有之，所以動了惻隱之心可能不是那麼難，可是要付之行動給與實質有效

的幫助就不那麼簡單。二千多年前耶穌的時代，痲瘋是人人聞之色變、唯恐避之不及的天譴

疾病。可是耶穌卻顛覆了世人的認知，以伸手摸痲瘋病人，展現了付之行動的惻隱之心。

今日在台灣，有不少基督教設立的醫院，其中好幾家還是屬於醫學中心級的醫院。基督

教醫院當然也需要和其他醫院一樣講究經營和管理。但過度講求營運，可能會使惻隱之心式

微。就曾有人感慨地說，早年台灣的教會醫院雖沒錢，卻有耶穌；現今的教會醫院有堂皇的

外表，卻不容易看到耶穌。期待台灣的教會醫院能展現惻隱之心並付諸行動，成為耶穌的手

觸摸病患及其家人。

真理使人自由

別說耶穌時代社會對痲瘋病有許多誤解，就是到六十多年前，台灣一般人仍然對痲瘋病

充滿偏見。1950年代到新莊樂生療養院協助照顧痲瘋病患的白寶珠宣教師發現，許多病患來
自澎湖。於是她來到澎湖，希望能推動在地服務。當他想去家訪時，甚至被家屬潑糞驅離。

當時家屬很怕人家知道家中有人患痲瘋病，因為一旦傳出去，連那些沒生病的家屬也會受到

歧視（參考繪本《澎湖阿嬤白寶珠》，文╱周佩蓉，圖╱楊淑雅，台北：使徒出版社，2017
年）。當時一般人不瞭解痲瘋病的真相，認為痲瘋病無藥可醫。人們的心靈被囚禁在對痲瘋

病之恐懼的牢籠裡。當年來台灣協助照顧痲瘋病人的宣教師醫療人員，用盡各種方式要讓民
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眾從對痲瘋病之恐懼的牢籠獲得自由。這種努力需要醫病雙方共同合作，才能破除誤解。

馬可福音一章所記載耶穌醫治痲瘋病的經過就是典型的例子。首先，我們讀到「有一

個痲瘋病人來到耶穌跟前，跪下來求他，說：『只要你肯，你能夠使我潔淨。』」（馬可福

音一：40）若按當時摩西的法律規定，那位痲瘋病人不但不可以接近人群，還要高喊自己是
不潔淨的人，免得有人不小心接觸到他。可是該痲瘋病人違背摩西的法律，積極主動接近耶

穌，這也是他向病得醫治所跨出的一大步。其實耶穌醫治的恩典隨時都公開擺在那裡給願意

前來接受的人。而該痲瘋病人敢於違背摩西法律主動接近人群，尋求耶穌的醫治，必定是之

前已風聞耶穌能醫治痲瘋。這樣看來，病得醫治是醫病雙方合作的結果，但醫方的醫治能力

是啟動此合作的關鍵。

疾病或許會使人失去某些功能而導致生理上的殘缺，但真正使人失去自由的是心靈的

殘缺。不少生理有缺陷的人，身體雖受拘束，心靈卻能自由翱翔。基督信仰是要使人認識真

理，而真理使人能自由而免於受偏見和無知的捆綁。耶穌以伸手觸摸痲瘋病人的具體行動破

除當時社會的偏見、無知，藉此使人接近真理，認識上帝國的真理。1954年，在新莊樂生療
養院有一位來自挪威的畢嘉士醫師，也做出類似耶穌當年的行動，顛覆了整個樂生療養院上

下所有人對痲瘋病的傳統觀念。畢嘉士一舉贏得所有病患的人心，為上帝做了美好的見證。

三、生活應用

畢嘉士，1926年出生於挪威的小村落，年幼時他父親失業而使家庭陷入困境，靠他母
親賣薯餅維持家計。後來他獲得挪威基督教協力差會協助，申請到荷蘭「烏特勒支大學」

（Utrecht University）醫學院就讀。在學期間畢嘉士曾到倫敦衛生學暨熱帶醫學院學習，
也到收容兩百多位痲瘋病人的聖約翰皮膚病院進修。1954年1月他完成醫學的訓練，立刻
受差派，和他新婚妻子卡莉一起來台灣。同年8月，他們夫婦開始到樂生療養院為一千多
名的痲瘋病人服務。畢嘉士醫師說，當時的樂生療養院因二戰後，由日本政府轉交給國民

黨政府的軍醫，醫院的管理與制度一落千丈，醫院的儀器與藥材不翼而飛，許多病人挨餓

且病情惡化而自殺。病患之間賭博、打架是常有的事。畢嘉士當時只不過是一個27歲、沒
什麼經驗的年輕醫師，又有語言溝通上的困難。他既缺乏藥材，在醫術方面又因他是新來

的年輕醫師而得不到信任。而他想禁止院內病人賭博，又惹來病人拿石頭砸他。面對此困

境他只能殷切禱告，求主開路。

有一天下午，他們夫妻正在禱告的時候，突然聽到有人急切地高喊，請醫生趕快來救

命。他立刻衝過去，發現有一位年老病人躺臥在一年輕病人腿上。這是一對父子病患，父

親已經快斷氣了。原來當時有些病人的氣管因痲瘋病受損而必須做氣切，那位父親因氣切

口及氣切管都被痰堵住而無法呼吸。畢嘉士醫師利用導尿管做吸管，用他自己的嘴一口一



第二課 痲瘋病可以得醫治 25

口將堵住病患的氣切口和氣切管的痰吸出來。

這一幕急救過程，讓圍繞在旁觀看的病患又震驚又感動。別說當時的醫護人員要戴手

套才敢碰觸病人，就連家屬也不敢隨便碰觸病患身體，現在他們眼前竟然有一位外國來的

醫師，用自己的嘴直接吸出病患的痰！這消息立刻傳遍全院。這一舉動澈底改變了病患對

畢嘉士醫師的觀感與態度，也打開畢嘉士夫婦對病患傳福音之門。畢嘉士醫師動了惻隱之

心施行急救的舉動，讓二千多年前耶穌伸手摸痲瘋病患的場景，重新呈現在樂生療養院。

四、思與行

1. 你有過向別人傳福音而遭遇挫折的經驗嗎？

2. 你有過看到別人的苦難與需要而動了惻隱之心的經驗嗎？

3. 你有過誠心為別人好，卻不受歡迎、不被接納的經驗嗎？
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幼兒級

教具準備：聖經、著色用具、剪刀、黏膠、糖果、紙杯。

一、故事好好聽：幼兒級學生本03頁
1. 請學生比較上圖和下圖，圈出圖中不一樣的地方。
參考答案：三個不同的地方分別為畢嘉士醫師的穿著、畢嘉士醫師坐的位置、痲瘋

病患的表情。

2. 請學生替下圖著色。
3. 運用圖畫再次複習畢嘉士醫師決意脫下防護裝，用實際行動來愛痲瘋病患的故事。

二、金句學一學：幼兒級學生本04頁
1. 請學生依照圖1～4順序，說說看耶穌差遣十二門徒出去傳福音時，交代他們哪些任務？
參考答案：（1）醫治病患；（2）叫死人復活；（3）潔淨痲瘋病人；（4）趕鬼。

2. 「糖果福袋」遊戲，進行方式如下：
（1）請老師課前按學生人數準備好紙杯並編號，每一紙杯分別裝入等同學生人數

的各類糖果（盡可能讓每個杯子只裝一種相同顏色或種類的糖果，每個杯子

都不一樣）。

（2）告訴學生：「老師這裡有好吃的糖果要跟大家分享，每一杯的糖果都不一樣，
誰可以拿到哪一杯糖果，要用抽籤來決定。」

（3）抽籤領完糖果後，請學生分享自己拿到哪一種糖果。
（4）接著，告訴學生：「現在我們要讓所有人都能享用到其他人杯子裡不同的糖

果，可以怎麼做？」

參考答案：先讓學生自由回答，學生若不知道該怎麼做，則由老師引導學生

數算自己杯子裡有幾顆糖果？班上有多少人？夠不夠發給一人一顆？再請學

生輪流將自己杯中的糖果發給其他人。

（5）完成分發糖果後，讓學生明白，分享後，他的糖果數沒有減少，反而更有變
化，增加不同種類。告訴學生：「我們白白地領受，也要白白地與人分享。」

（6）最後帶領學生背誦金句。

三、信息短波：幼兒／初小手工本第二課

1. 請老師根據利未記十三、十四章，簡單說明痲瘋病人在當時社會上的處境：「痲瘋
病人除了肉體上的痛苦，還要被趕出人群，一個人住在城外。他們要把自己的衣服

撕裂，蓬頭散髮，遇到有人經過時必須大喊：『不潔淨了！不潔淨！』以便提醒人

分班課程、學生本及手工本教學說明
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們遠離他們。而痲瘋病人最痛苦的卻是在禮儀上被視為不潔淨，因此不能進入聖殿

獻祭，失去與上帝的關係而沒有希望。」

2. 請老師指導學生完成卡片。（成品圖如下）
   

3. 卡片兩邊摺頁合起時看到耶穌醫治病人，打開時則是被醫治好的人。
4. 請老師根據聖經馬可福音一：40～45，講述耶穌以伸手觸摸痲瘋病人的具體行動，
打破當時社會的偏見與冷漠。

四、行動趴趴GO：幼兒級學生本05頁
1. 學生替愛心畫上喜歡的圖案。
2. 協助學生剪下愛心，然後沿中央虛線將愛心剪成兩半。
3. 集中所有學生的愛心，充分洗牌後，正面朝下排列，進行翻牌配對遊戲。每人每次
輪流翻開兩張牌，兩者圖案相同即成對，可以取走。

4. 拿到成對愛心的學生即結束遊戲，未配對成功的學生繼續玩。
5. 請學生將配成對的愛心黏貼在學生本空白處。
6. 請學生去找他拿到的愛心的主人，跟對方握握手。

初小級

教具準備：聖經、著色用具、剪刀、黏膠、糖果、紙杯。

一、故事好好聽：初小級學生本03頁
1. 請學生將畢嘉士醫師紙娃娃及防護裝著色。
2. 請學生剪下紙娃娃和防護裝。
3. 操作紙娃娃換裝，再次複習畢嘉士醫師決意脫下防護裝，用實際行動來愛痲瘋病患
的故事。

二、金句學一學：初小級學生本04頁
1. 請學生根據本課金句，說說看耶穌差遣十二門徒出去傳福音時，交代他們哪些任務？
參考答案：（1）醫治病患；（2）叫死人復活；（3）潔淨痲瘋病人；（4）趕鬼。
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2. 請學生大聲唸幾遍金句後，剪下康復的人、復活的人、痲瘋病已痊癒的人、鬼已離
開身體的人的圖畫，貼在圖①～④右半部，讓那些需要幫助的人得到門徒的醫治。

3. 「糖果福袋」遊戲，進行方式如下：
（1）請老師課前按學生人數準備好紙杯並編號，每一紙杯分別裝入等同學生人數

的各類糖果（盡可能讓每個杯子只裝一種相同顏色或種類的糖果，每個杯子

都不一樣）。

（2）告訴學生：「老師這裡有好吃的糖果要跟大家分享，每一杯的糖果都不一樣，
誰可以拿到哪一杯糖果，要用抽籤來決定。」

（3）抽籤領完糖果後，請學生分享自己拿到哪一種糖果。
（4）接著，告訴學生：「現在我們要讓所有人都能享用到其他人杯子裡不同的糖

果，可以怎麼做？」

參考答案：先讓學生自由回答，學生若不知道該怎麼做，則由老師引導學生

數算自己杯子裡有幾顆糖果？班上有多少人？夠不夠發給一人一顆？再請學

生輪流將自己杯中的糖果發給其他人。

（5）完成分發糖果後，讓學生明白，分享後，他的糖果數沒有減少，反而更有變
化，增加不同種類。告訴學生：「我們白白地領受，也要白白地與人分享。」

（6）最後帶領學生背誦金句。

三、信息短波：幼兒／初小手工本第二課

1. 請老師根據利未記十三、十四章，簡單說明痲瘋病人在當時社會上的處境：「痲瘋
病人除了肉體上的痛苦，還要被趕出人群，一個人住在城外。他們要把自己的衣服

撕裂，蓬頭散髮，遇到有人經過時必須大喊：『不潔淨了！不潔淨！』，以便提醒

人們遠離他們。而痲瘋病人最痛苦的卻是在禮儀上被視為不潔淨，因此不能進入聖

殿獻祭，失去與上帝的關係而沒有希望。」

2. 請老師指導學生完成卡片。（成品圖同27頁）
3. 卡片兩邊摺頁合起時看到耶穌醫治病人，打開時則是被醫治好的人。
4. 請老師根據聖經馬可福音一：40～45，講述耶穌以伸手觸摸痲瘋病人的具體行動，
打破當時社會的偏見與冷漠。

四、行動趴趴GO：初小級學生本05頁
1. 請學生於人形框內畫出想送禮物的人的長相、服裝。
2. 請學生於心形框內空白處，畫出你想贈送的禮物。
3. 請學生輪流分享自己的創作，說明自己想送禮物給誰？想送什麼禮物？為什麼想送
這份禮物給他？



第二課 痲瘋病可以得醫治 29

中小級

教具準備：聖經、著色用具、筆、剪刀、黏膠、糖果、紙杯。

一、故事好好聽：中小級學生本03頁
1. 請老師影印教師本46頁圖畫給每一位學生，請學生著色後沿線剪成條狀。
2. 請學生剪下學生本的方框，依照山線和谷線折成摺扇狀。
3. 請學生將剪成條狀的圖畫黏貼於學生本方框中相同編號的位置（見圖示）。

4. 只要從不同角度看摺扇圖，便能看到畢嘉士
醫師穿西裝和防護裝的圖畫（見圖示）。

二、金句學一學：中小級學生本04頁
1. 請學生以文字及圖畫完成金句填空。
參考答案：醫治病患、叫死人復活、潔淨痲瘋病人。請學生畫出以上三個答案的圖示。

2. 「糖果福袋」遊戲，進行方式如下：
（1）請老師課前按學生人數準備好紙杯並編號，每一紙杯分別裝入等同學生人數

的各類糖果（盡可能讓每個杯子只裝一種相同顏色或種類的糖果，每個杯子

都不一樣）。

（2）告訴學生：「老師這裡有好吃的糖果要跟大家分享，每一杯的糖果都不一樣，
誰可以拿到哪一杯糖果，要用抽籤來決定。」

（3）抽籤領完糖果後，請學生分享自己拿到哪一種糖果。
（4）接著，告訴學生：「現在我們要讓所有人都能享用到其他人杯子裡不同的糖

果，可以怎麼做？」

參考答案：先讓學生自由回答，學生若不知道該怎麼做，則由老師引導學生
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數算自己杯子裡有幾顆糖果？班上有多少人？夠不夠發給一人一顆？再請學

生輪流將自己杯中的糖果發給其他人。

（5）完成分發糖果後，讓學生明白，分享後，他的糖果數沒有減少，反而更有變
化，增加不同種類。告訴學生：「我們白白地領受，也要白白地與人分享。」

（6）最後帶領學生背誦金句。

三、信息短波：中小／高小手工本第二課

1. 請老師根據利未記十三、十四章，簡單說明痲瘋病人在當時社會上的處境：「痲瘋
病人除了肉體上的痛苦，還要被趕出人群，一個人住在城外。他們要把自己的衣服

撕裂，蓬頭散髮，遇到有人經過時必須大喊：『不潔淨了！不潔淨！』以便提醒人

們遠離他們。而痲瘋病人最痛苦的卻是在禮儀上被視為不潔淨，因此不能進入聖殿

獻祭，失去與上帝的關係而沒有希望。」

2. 請老師指導學生完成手工本立體小劇場勞作。（成品圖如下）
   

3. 運用小劇場複習經文故事。
4. 請老師帶領學生閱讀馬可福音一：40～45。
5. 最後，請老師帶領學生討論下列問題：
（1）耶穌是如何醫治好痲瘋病患？你覺得耶穌這麼做有何用意？

參考答案：①耶穌動了惻隱之心，伸手摸他，說：「我肯，你潔淨吧！」②

二千多年前耶穌的時代，痲瘋病是人人聞之色變，唯恐避之不及的天譴疾

病。可是耶穌卻顛覆了世人的認知，以伸手觸摸痲瘋病人的具體行動，展

現了付諸行動的惻隱之心，也破除當時社會的偏見、無知，藉此使人接近真

理，認識上帝國的真理。

（2）痲瘋病患竟然敢違背摩西的法律，走進人群，主動接近耶穌，你認為他需要
多大的勇氣？如果是你，敢這麼做嗎？

四、行動趴趴GO：中小級學生本05頁
1. 請學生於心形框內畫出想送禮物的人，以及想贈送的禮物。
2. 請學生剪下愛心，然後再將愛心對折剪成兩半。
3. 集中所有學生的愛心，充分洗牌後，正面朝下排列，進行翻牌配對遊戲。每人每次
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輪流翻開兩張牌，兩者成對即可取走。

4. 拿到成對愛心的學生即結束遊戲，未配對成功的學生則繼續玩。
5. 請學生將配成對的愛心黏貼在學生本空白處。
6. 請學生分享自己拿到的愛心，圖中人物是男是女？是老是少？根據人物的穿著特徵，
可能是什麼身分？贈送的禮物是什麼？試著想像他為何需要這份禮物？分享完後，

再請原創作者出來分享自己的創作，想送禮物給誰？想送什麼禮物？為什麼想送這

份禮物給他？

高小級

教具準備：聖經、著色用具、筆、剪刀、黏膠、刀片、紙張、膠帶、骰子。

一、故事好好聽：高小級學生本04頁
1. 請老師影印教師本47、48頁附件①、附件②給每一位學生，請學生將附件①的圖畫
著色後沿線剪成條狀。

2. 將剪成條狀的圖畫黏貼於附件②相同編號的位置上
（見圖示）。

3. 請學生割掉學生本上的裁切區塊，完成視窗框，將附件②穿過視窗框兩端開口即完
成「視窗動畫」手工。

4. 只要左右拉動附件②便能切換畢嘉士醫師穿西裝和防護裝的圖畫（見圖示）。

5. 運用視窗動畫複習畢嘉士醫師決意脫下防護裝，用實際行動來愛痲瘋病患的故事。

二、金句學一學：本單元無學生本紙本

1. 請老師課前先將「醫治病患」、「叫死人復活」、「潔淨痲瘋病人」、「趕鬼」四
句話分別寫在四張紙上，做成籤，進行本單元遊戲。

2. 將學生分成四組，每組派一位代表抽籤，然後全組一起以默劇方式演出籤上的內容。
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3. 請學生根據每一組的表演，回答「耶穌差遣十二門徒出去傳福音時，交代他們哪些
任務？」

參考答案：醫治病患、叫死人復活、潔淨痲瘋病人、趕鬼。

4. 最後帶領學生背誦金句。

三、信息短波：中小／高小手工本第二課

1. 請老師根據利未記十三、十四章，簡單說明痲瘋病人在當時社會上的處境：「痲瘋
病人除了肉體上的痛苦，還要被趕出人群，一個人住在城外。他們要把自己的衣服

撕裂，蓬頭散髮，遇到有人經過時必須大喊：『不潔淨了！不潔淨！』以便提醒人

們遠離他們。而痲瘋病人最痛苦的卻是在禮儀上被視為不潔淨，因此不能進入聖殿

獻祭，失去與上帝的關係而沒有希望。」

2. 請老師指導學生完成手工本立體小劇場勞作。（成品圖看30頁）
3. 運用小劇場複習經文故事。
4. 請老師帶領學生閱讀馬可福音一：40～45。
5. 最後，請老師帶領學生討論下列問題：
（1）耶穌是如何醫治好痲瘋病患？你覺得耶穌這麼做有何用意？

參考答案：①耶穌動了惻隱之心，伸手摸他，說：「我肯，你潔淨吧！」②

二千多年前耶穌的時代，痲瘋是人人聞之色變，唯恐避之不及的天譴疾病。

可是耶穌卻顛覆了世人的認知，以伸手觸摸痲瘋病人的具體行動，展現了付

之行動的惻隱之心，也破除當時社會的偏見、無知，藉此使人接近真理，認

識上帝國。

（2）痲瘋病患竟然敢違背摩西的法律，走進人群，主動接近耶穌，你認為他需要
多大的勇氣？如果是你，敢這麼做嗎？ 

四、行動趴趴GO：高小級學生本05頁
1. 「行走天涯」遊戲，進行方式如下：
（1）老師課前先利用紙張鋪成一條路徑，以膠帶固定，或是用地墊代替也可以。

一張紙代表一步，並設置起點及終點。

（2）第一次，請學生在起點輪流擲骰子，依所得點數走相同數目的步伐；就這
樣，輪流擲骰子前進，直到所有人都抵達終點為止。

（3）第二次，同樣請學生在起點輪流擲骰子，依所得點數走相同數目的步伐，待
所有人都輪過一次後，老師宣布：「第二輪擲到六的人，可選一位在你後面

的人走到你所在的位置，然後兩個人一起前進六步。如果你是最落後的，則

可先前進六步，再任選一個人，讓他前進兩步。」第三輪、第四輪……均以

此類推，活動進行到所有人都抵達終點為止。
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（4）活動結束後，帶領學生分享下列問題：
①在第二次活動中，你是獨自一人走完路徑的嗎？ 
②在第二次活動中，你曾幫助過其他人？或受到其他人的幫助嗎？ 
③請試著分享第一次活動和第二次活動，有何不一樣的感受？ 

2. 建議老師播放《十二夜》紀錄片，讓學生對於流浪動物的處境有更深入的了解，延
伸本課教學，具體關心流浪動物。

3. 請學生完成「流浪動物關懷紀錄表」。

少年級

教具準備：聖經、筆。

一、站在彩虹上的人：少年級學生本05頁
1. 老師將學生分組，請他們利用教室現有的東西當道具，演出畢嘉士醫師從被排斥，
經過吸痰救命事件後被接納的過程。

2. 畢嘉士醫師為了能與痲瘋病人更親近，他做了哪些努力？
參考答案：用很友善的態度對待病人、盡心盡力地醫治病人、不穿防護裝和病人相

處、用嘴巴把卡住病人氣管的痰吸出來。

3. 畢嘉士醫師遇到困難就向上帝禱告，請問：
（1）剛到療養院的畢嘉士為什麼困難禱告？

參考答案：為不被療養院病患接納的挫折向上帝祈禱。

（2）承上題，畢嘉士祈求什麼？
參考答案：祈求上帝讓他知道該怎麼做才能讓病人信任他，知道他是真心愛

他們。

（3）上帝藉由什麼特殊事件完成畢嘉士的心願？
參考答案：藉由一位痲瘋病人氣管完全被濃痰堵塞，差點窒息死掉，讓畢嘉

士急中生智，用病患的導尿管將黏液吸出，救了這位父親一命，病人從此接

納畢嘉士醫生。

（4）承上題，畢嘉士認為：「上帝答應他的祈禱，雖然和他所想像的不同。」如
果你是畢嘉士，你會預期上帝如何幫助你？

參考答案：讓我的中文進步神速、讓我醫療技術高超讓病人信服。

4. 畢嘉士成立「勝利之家」，這個殘障中心的名稱有個感人的由來，請簡述之。
參考答案：畢嘉士為了讓經過小兒麻痺手術的孩子能得到護理輔導，直到他們能夠

照顧好自己再出院，所以建立殘障中心。某天，一個小男孩拄著拐杖衝向畢嘉士，
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歡呼：「勝利了！」畢嘉士於是將殘障中心取名做「勝利之家」，蘊含「每回有孩

子能跑，都是一場勝利」之意。

二、讀《聖經》的少年人：少年級學生本06頁
1. 請閱讀利未記十三、十四章，描述痲瘋病人在當時社會的地位與處境。
參考答案：痲瘋病人除了肉體上的痛苦，他們必須一個人住在城外，與人群隔離，

並且要把自己的衣服撕裂，蓬頭散髮，遇到有人經過時還要大喊：「不潔淨了！不

潔淨！」以便提醒人們遠離他們。心靈上最痛苦的是，因為在禮儀上被視為不潔

淨，因此不能進入聖殿獻祭，失去與上帝的關係而沒有希望。

2. 請學生閱讀完馬可福音一：40～45後回答下列問題：
（1）根據這位痲瘋病人對耶穌的舉動和言語，他認為耶穌是什麼樣的人？

參考答案：痲瘋病人向耶穌跪拜並說：「只要你肯，你能夠使我潔淨。」看

出這位病人心存謙卑，認定耶穌就是救主，或許他已聽過耶穌醫治和趕鬼的

事蹟，相信耶穌有醫治痲瘋病的權能。

（2）經文說耶穌「伸手摸他」，這個觸摸的動作表現出耶穌什麼特質？這個動作
帶給痲瘋病人什麼感受？

參考答案：耶穌「伸手摸他」表明他的接納、慈愛、憐憫。耶穌充分了解求

助者的處境，耶穌和求助者持一樣的心情，殷切期盼求助者早日脫離困境。

而病人在長期處於被拒絕、沒有希望的情況中，遇到有人願意冒著被傳染、

禮儀上被視為不潔淨的危險而觸摸他，這種被歡迎、接納的感覺，也同時醫

治了病人的心靈。

（3）根據第45節經文，你認為耶穌吩咐痲瘋病人「不要告訴任何人」的理由為何？
參考答案：耶穌動憐憫之心醫治人，但他在地上最重要的工作是傳天國的福

音，這病人到處宣揚他被耶穌醫治這件事後，「群眾從各地方來找他」，這

些人不是要來聽福音，而是要來醫病看神蹟，「以致耶穌不能再公然進城，

只好住在城外偏僻的地方」，傳福音的工作受耽擱。

3. 從今天的聖經信息，我們看到助人者與求助者必須各具備什麼樣的心態，才能成就
醫治的神蹟？

參考答案：求助者的信心與助人者的憐憫之心。

三、少年人換個角度想：少年級學生本07頁
請學生閱讀短文後回答問題：

1. 請說明何謂「有惻隱之心」？
參考答案：有惻隱之心的人不忍看見他人受苦，他樂意付出自己的時間、精力和財
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物來幫助不認識的人，做一些與自己利益不相關，甚至自找麻煩的事。

2. 觀察社會周遭，你覺得人們的惻隱之心愈來愈多，還是愈來愈少？為什麼？
參考答案：社會上的詐騙事件不斷，特別是利用人們的愛心騙取同情及捐款的消息

時有所聞，大家為了保護自身安全，助人之前會多所猶豫，導致愛心愈來愈冷淡。

3. 教宗方濟各呼籲我們︰「只要多一點憐憫，世界不會那麼冷酷。」如何讓自己和他
人多一點憐憫？

參考答案：顯出憐恤之心並非總是易事，憐恤之情需要努力培養。憐恤之心背後的

推力來自我們對別人懷有真摯的愛心，這種愛心的源頭來自上帝，正如聖經約翰一

書四：16講的，「上帝是 愛。」我可以效法耶穌，也帶領更多人效法耶穌，戰勝自
私帶來的冷漠。

四、動一動時間：本單元無學生本紙本

進行「禱告散步」，方式如下：

1. 鼓勵學生學習畢嘉士醫師向上帝訴說感謝、煩惱、心願。
2. 活動進行方式如下：
（1）老師帶領學生在教會建物內或在附近社區散步。老師選擇三個地點停下來。
（2）第一個停下來的地點，請學生觀看四周，為某一項大自然的美好創造向上帝

感謝。

（3）第二個停下來的地點，請學生觀看四周，為某一項需要幫助的人事物跟上帝
祈求。

（4）第三個停下來的地點，請學生觀看四周，為某一項帶給你生活便利的人事物
向上帝感謝。

（5）每一個停留點都給學生一分鐘觀察周遭，再給學生一分鐘默禱時間，然後繼
續散步。

（6）回到教室後，請學生分享過程中看到什麼值得感謝的？看到什麼需要我們付
出行動幫忙的？

五、有行動力的少年人：少年級學生本08頁
1. 請學生分享一件被他人請求去協助，動了惻隱之心而採取行動的經驗。
2. 請學生分享自己會基於什麼考量而拒絕別人需要協助的請求？ 
3. 請學生提供自己的經驗及想法，說說看我們如何跨越這些阻礙我們付出行動的思慮？
參考答案：我們都需要耶穌的愛來跨越恐懼與藩籬。我們需要檢視自己內心深處，

有什麼無法放下的成見和驕傲，求上帝幫助與醫治。

4. 有人說「早年台灣的教會醫院雖沒錢，卻有耶穌；現今的教會醫院有堂皇的外表，
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卻不容易看到耶穌。」請學生分享他們對這句話的想法。

參考答案：早年台灣的教會醫院透過醫療行為見證基督信仰，導演吳念真說：「民

國40、50年代在基隆、宜蘭貧苦民眾心裡，羅東聖母醫院是有著外國好醫師的醫
院，付不出醫藥費打張欠條就好，過幾年還是付不出來神父就會把欠條撕掉。」現

在很多教會醫院成為醫學中心、大型醫院，面對競爭激烈的醫療環境，在考量成本

及追求利潤最大化的情況下，漸漸讓民眾有逐利型財團的觀感。可參考使徒出版

社「美好腳蹤系列繪本」之《OKI醫師范鳳龍》（文╱余玉玥，圖╱查李布朗，台
北：使徒出版社，2018年），瞭解當時教會醫院照顧貧苦人的立意。
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成為醫療宣教師

歐拉夫．畢嘉士（Olav Bjørgaas）醫師是來自挪威的醫療宣教師。1926年9月7日出生
於挪威的小村落，上頭有一個姊姊。畢嘉士從小在貧困的環境中成長，明白唯一能讓父母

親高興的事，就是他在學校的課業表現。因此，他加倍用功讀書，取得良好的課業成績。

有一次，畢嘉士參加教會所舉辦的露營靈修會。在聚會中，他跟大家分享了一小段他

所喜愛的讚美詩：「塵世上我們居住何處，何必在意？小茅屋或是豪華大宅，只要耶穌在

那裡，我的喜樂也在那裡。」這是他第一次明白地告訴親朋好友，他希望成為醫療宣教

師。1946年，畢嘉士前往荷蘭烏特勒支大學（Utrecht University）醫學院就讀，並且成為
挪威協力差會（Norwegian Mission Alliance）的醫療宣教師。

1954年5月23日，完成醫學訓練的畢嘉士和新婚妻子卡莉．漢森（Kari Hansen），接受
協力差會的差派，歷經一個多月的航行，於7月7日抵達基隆港。當他們夫婦倆接受差派時，
畢嘉士在他的誓言中，引用了馬太福音十：8的經文：「你們白白地得，也要白白地給。」
來提醒自己，人被放到這個世上，為的是要榮耀上帝的名；而上帝承諾與我們同在，總帶給

我們力量，讓我們能睜開雙眼、往前去，與他人分享我們所接受到的極大恩典。

在北台灣的痲瘋病患事工

畢嘉士和卡莉首先來到新莊近郊，專門收容痲瘋病患的樂生療養院服務。樂生療養院

的工作人員在接近病人時，為了避免被感染，都會戴上手套和口罩，並穿上防護靴。剛開

始畢嘉士也入境隨俗地全副武裝看診，後來，他認為這身防護裝只會疏遠自己和病人間

的關係，無法讓病人產生信任感，於是他們夫婦從某個禮拜日開始，沒穿防護裝就去作

禮拜，且和痲瘋病人並肩同坐。不僅如此，從此以後，畢嘉士和卡莉不論是看診或是探訪

病人，都不再穿戴防護裝。他們要用這種方式告訴所有的痲瘋病人：「我們愛你們！」然

而，病人仍不接納畢嘉士和卡莉，還因此讓其他同事跟他們保持距離。

有一天下午，夫婦倆在為療養院工作所遇到的挫折感到難過而向上帝祈禱時，突然聽

到有人大聲哭喊說：「我們需要醫生！」原來是一對痲瘋病父子，父親氣切手術開口的地

方以及氣管完全被濃痰阻塞，以致於無法呼吸，畢嘉士立即使用導尿管，用嘴含住管子，

將黏液吸出，救了這位父親一命。

從那天起，一切都改變了。病患們讚美畢嘉士的所作所為：他年輕且缺乏經驗又何

妨？年紀大而有經驗的，可都沒做過這樣的事。他的中文很差又何妨？反正他的行動足以

讓他們知道他們需要知道的。即便是他的同事，也承認這位外國人的確很有奉獻精神！畢

故事文：與痲瘋病人同行的畢嘉士
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嘉士把這些都歸於上帝的介入。這不就是他所祈禱的嗎？或許不全然如他所想像的一般，

但無論如何，上帝聽到並應許了他的禱告。

在南台灣的多樣事工

兩年後，畢嘉士發現南部的痲瘋病人更多，且因社會歧視多半躲在家中與人群隔離，

於是南下高雄成立「特別皮膚科診所」，四處尋找病人。

此外，早年台灣肺結核盛行，許多病童因沒錢治療而夭折。於是，畢嘉士又率先設立

一所結核病童療養院。繼而因1950年代台灣爆發小兒麻痺大流行，療養院也開始兼收小兒
麻痺病童。畢嘉士只要看到在地上爬行、病懨懨的小孩，總是直接抱回療養院，不放棄任

何一個寶貴生命。

眼見全台許多孩童因沒有小兒麻痺疫苗而被感染，畢嘉士親自到世界衛生組織要求提

供疫苗，被拒絕後轉向製造的美國藥廠遊說，終於得以從美國進口沙賓疫苗，免費幫屏東

地區四千位孩童接種，這是台灣第一次大規模接種小兒麻痺疫苗。接著，他又成立支架工

廠，自製支架供病童使用，讓孩子們可以站起來，收費只有市價的三分之一。

由於兒童療養院已是非常擁擠，畢嘉士不得不縮短病童住院的時間，以便騰出位子給

新來的患者。那些接受了手術的孩童出院時會得到一付支架和拐杖。出於好奇，畢嘉士抽

空去探訪出院的孩子，赫然發現這些孩子又和以前一樣，在地上爬行。原來這些孩子還沒

學會如何穿戴支架就出院，回到家一籌莫展。還有一些孩子長得快，支架已經太小，所以

也用不上了。畢嘉士恍然大悟，他一直急著要讓病人出院，結果事情只做了一半。他們必

須建立一個殘障中心，這樣病童們才能接受出院後的護理輔導，直到他們能夠照顧自己。

於是，畢嘉士和卡莉清理屏東基督教診所的老舊宅院，將手術室改成物理治療室，召

回約三十名孩子，住在這裡，每天接受物理治療師和護士的訓練。某天，一個小男孩拄著

拐杖衝向畢嘉士，歡呼：「勝利了！」畢嘉士於是將這個台灣第一所殘障中心，取名做

「勝利之家」，蘊含「每回有孩子能跑，都是一場勝利」之意。

為了讓孩子未來可以獨立自主，1963年，畢嘉士向屏東縣政府爭取孩子們的受教權，
屏東縣政府指定屏東市仁愛國小開辦肢體殘障特殊班，這是台灣國小首創，開啟特殊教育

新頁。後來，畢嘉士還發現病童們出現脊椎側彎的後遺症，便在1975年，越洋延請美國夏
威夷州及香港的骨科醫師來院指導脊椎側彎矯正手術，讓小兒麻痺患者獲得更佳的治療。

除此之外，畢嘉士經常利用週末假日帶著醫護人員兵分多路，往霧台鄉、好茶村、牡

丹鄉等部落展開免費醫療服務。清晨跋山涉水走一天崎嶇山路，義診一、兩天又披星戴月

趕路下山，且經常要輪流揹重症病患下山就醫。

畢嘉士和卡莉在台30年，真心疼惜病人，成為這些痲瘋病人、殘障病人生命中，比他
們的親人更愛他們的親人！病人們更是透過夫婦倆的行動，而知道他們信仰的上帝，確確

實實是一位拯救受壓迫者、憐憫苦難者的上帝。
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角色列表：畢嘉士、卡莉（畢嘉士的太太）、陳院長（樂生療養院院長）、護理師、阿花

（婦人，痲瘋病患）、坤仔（男童，痲瘋病患）、坤仔爸（痲瘋病患）、小盛

（少年，小兒麻痺病患）

道具列表：「樂生療養院」標示牌、「診療室」標示牌、「教堂」標示牌、「屏東基督教診

所」標示牌、「小盛的家」標示牌、「殘障中心」標示牌、皮箱、大提袋（裝防

護裝）、防護裝（含口罩、手套、雨鞋）、椅子、桌子、藥包、紗布、十字架立

牌、管子（導尿管）、床、鐵鞋（支撐膝關節及踝關節的輔具）、拐杖

音效列表：蟬鳴聲

第一幕　抵台第一站─「樂生療養院」

出場角色：畢嘉士（中文不流利）、卡莉（中文不流利）、陳院長、護理師

道　　具：「樂生療養院」標示牌、皮箱、大提袋（裝防護裝）

音　　效：蟬鳴聲

■樂生療養院

（蟬鳴聲中，畢嘉士和卡莉提著皮箱出場）

畢嘉士：終於到了！卡莉，這裡就是我們以後要工作的地方―樂生療養院。

（陳院長和護理師出場，護理師手上拿著一個大提袋)
陳院長：你們是畢嘉士醫生和卡莉夫人嗎？我是樂生療養院的陳院長。

畢嘉士：感謝你讓我們夫婦倆有這個機會，可以為痲瘋病人服務。

陳院長：我才要感謝你們呢，願意來樂生療養院照顧這群被社會隔離的可憐人。

卡　莉：我們才剛到台灣沒多久，中文還很差，請多多包涵。

陳院長：沒關係，語言只要多聽、多講，很快就學會了。對了，我現在正要去診療室，你

們也一起來吧。

護理師：畢嘉士醫生、卡莉夫人，你們的防護裝在這裡，麻煩你們穿上。

畢嘉士和卡莉：防護裝？

護理師：是的，袋子裡頭有手套、口罩、防護鞋，在見到病人前，請先穿上。

畢嘉士：請問……為什麼要穿戴這些東西呢？

陳院長：畢嘉士醫生，你這問題也太奇怪了吧？痲瘋病是透過空氣和接觸傳染的，你們如

果沒有做好防護措施，萬一在看病的過程中被感染，那可就糟了。

戲劇：與痲瘋病人同行的畢嘉士
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護理師：我先帶你們去房間放行李吧。 
（四人退場)

第二幕  困境─在樂生的重重障礙

出場角色：畢嘉士（中文不流利）、卡莉（中文不流利）、阿花、坤仔

道　　具：「樂生療養院」標示牌、「診療室」標示牌、防護裝、椅子、桌子、藥包、紗布

▓ 「樂生療養院」診療室內

（畢嘉士穿著防護裝坐著，桌上擺著藥包和紗布）

畢嘉士：阿花，請進！ 
（阿花怯生生地出場，坐在醫生旁）

畢嘉士：阿花你好，我是畢嘉士醫師。

阿　花：喔……

（冷淡）

畢嘉士：我幫你開了治療痲瘋的藥DDS，妳要記得按時吃藥喔。
阿　花：喔……

（冷淡）

（阿花拿著藥包退場）

畢嘉士：坤仔，請進！

（坤仔一跛一跛出場，坐在醫生旁）

畢嘉士：你好，我是畢嘉士醫生。

坤　仔：喔……

（冷淡）

畢嘉士：坤仔，你小腿上的傷口已經發炎化膿了，我來幫你處理一下。

（畢嘉士細心包紮坤仔的腿）

畢嘉士：好了，包紮好了。回去後要小心，不要碰到水喔。

坤　仔：喔……

（冷淡）

（坤仔退場）

畢嘉士：今天的病人都已經看完了，可以回去休息了。

（畢嘉士脫下防護裝，卡莉出場）

卡　莉：看診結束了嗎？

畢嘉士：唉……
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卡　莉：怎麼了？一副無精打采的樣子。

畢嘉士：我已經用很友善的態度來對待這裡的病人，也很用心地治療他們，可是卻得不到

正面的回應，他們總是對我不理不睬。

卡　莉：怎麼會這樣呢？

畢嘉士：我想……一定是因為我穿著防護裝的關係吧。

卡　莉：有可能。我們總是告訴病患，說我們愛他們、關心他們，可是卻又同時把自己包

裹得緊緊的，好像很嫌棄他們，這真的很矛盾。

畢嘉士：沒錯，我們如果希望病人改變對我們的態度，我們應該先有所改變才對。

（兩人退場)

第三幕  嘗試─對病人愛的展現

出場角色：畢嘉士（中文不流利）、陳院長、阿花、坤仔

道　　具：「樂生療養院」標示牌、「教堂」標示牌、防護裝、椅子

▓ 樂生療養院內的教堂

（穿防護裝的陳院長坐在一排椅子的左端，阿花和坤仔坐在另一端。畢嘉士沒有穿防護裝

出場）

陳院長：畢嘉士醫生！你……

畢嘉士：我怎麼了？

陳院長：你怎麼沒……沒穿防護裝？你這樣跟痲瘋病患一起作禮拜，被傳染的話怎麼辦？

畢嘉士：別擔心，其實痲瘋病沒有這麼容易傳染，還要基因裡有特定的易感傾向才會得

病。所以，我們沒有必要把自己包得緊緊的。

陳院長：天哪！這根本就是自殺行為啊！你這個老外真是瘋了！

畢嘉士：我和卡莉決定從今以後，接觸病患時不再戴手套，跟他們說話時不再戴口罩，和

他們同行時也不再穿防護鞋。

（畢嘉士坐到阿花和坤仔旁邊）

畢嘉士：阿花、坤仔……

（阿花、坤仔挪動身子，避開不看畢嘉士）

畢嘉士：我跟卡莉是真心想幫助你們。我一定會盡全力治好你們的病。

阿　花：你這個沒啥經驗的年輕小夥子，會有什麼了不起的辦法來治好我們？

坤　仔：就是嘛，中文說得零零落落（台語「零零落落」指散落而沒條理，發音li-li-lak-
lak），跟你說話都有夠困難了。哼！懶得理你！

（四人退場）
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第四幕  轉機─吸痰救命事件

出場角色：畢嘉士（中文不流利）、卡莉（中文不流利）、阿花、坤仔、坤仔爸、陳院長

道具列表：「樂生療養院」標示牌、導尿管

▓ 樂生療養院

畢嘉士：我希望透過不穿防護裝和病人相處，來表明我真的愛他們，可是，他們還是不願

意信任我。

卡　莉：到底還有什麼是我們可以做的呢？

畢嘉士：禱告吧！無論遇到什麼樣的困境，我們都不可輕易放棄。我們一起來禱告，相信

上帝會帶領我們的。

（畢嘉士和卡莉跪著祈禱，忽然有人大叫）

阿　花：救人喔！救人喔！醫生快來啊！ 
（未出場，只有聲音）

（畢嘉士和卡莉起身，阿花衝上台）

卡　莉：發生什麼事了？

阿　花：坤仔他阿爸要死了！

畢嘉士：坤仔爸在哪裡？趕快帶我去！

（坤仔抱著爸爸坐在地上）

坤　仔：醫生，求求你！快救我阿爸！

坤仔爸：呃……呃……

（呼吸困難）

卡　莉：他看起來好像很痛苦，怎麼辦？

畢嘉士：糟了，他的呼吸道全部都被濃痰卡住，必須趕快暢通，讓他可以吸到空氣。

坤　仔：醫生，快救我阿爸！拜託，拜託，不要讓他死掉！

畢嘉士：可……可是，我現在身上沒有任何醫療器具。

卡　莉：快回去診療室拿器具！

畢嘉士：沒時間了，再跑回診療室拿東西他就沒命了！ 
坤　仔：醫生，你還不趕快動手救他！我阿爸的臉色已經變黑了，他快死了！

畢嘉士：對了！可以用他的導尿管來抽痰！

（畢嘉士拿導尿管）

畢嘉士：像這樣……把導尿管拉直……一頭插進他的喉嚨……然後拉起導尿管的另一頭，

用嘴巴含住。

（畢嘉士反覆做出用力吸管子、再將痰吐到地上的動作）

坤仔爸：呼―呼―。
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（呼吸暢通）

坤　仔：我阿爸可以呼吸了！我阿爸可以呼吸了！醫生，謝謝你！謝謝你！

阿　花：我的天哪！這位阿兜仔醫生竟然用自己的嘴巴把痲瘋病人的痰給吸出來！太可怕了！

坤　仔：連我們的家人都不敢碰我們，他一個陌生人竟然敢這樣做。

阿　花：這位阿兜仔醫生太了不起了，就算他年輕沒經驗，中文又也奇爛無比，但這有什

麼關係呢？其他有經驗的老醫生，根本沒人做過這樣的事！

阿花和

坤　仔：畢嘉士醫生是英雄！畢嘉士醫生是英雄！

（高聲歡呼）

畢嘉士：你們別這樣，我不是英雄，一切都是來自上帝的帶領。如果沒有上帝介入其中，

光憑我一個人根本做不了什麼。

卡　莉：畢嘉士，上帝確實聽到我們的禱告，也回應了我們的禱告呢！

畢嘉士：對，所以我們要感謝的對象是上帝。

阿花和

坤　仔：感謝上帝！感謝上帝！

（高聲歡呼）

（四人退場)
旁　白：轉眼間，畢嘉士醫生夫婦已經在樂生療養院服務兩年了。

（畢嘉士、卡莉、陳院長上場)
畢嘉士：陳院長，我和卡莉聽說台灣南部還有許多痲瘋病人，我們希望能為他們做點事。

卡　莉：這些病人害怕自己被發現後會遭到強制隔離，所以躲藏在家裡，不敢到醫院接受

治療。

畢嘉士：我們決定要南下到屏東，尋找那些痲瘋病人，替他們做治療。

陳院長：畢嘉士醫生、卡莉夫人，謝謝你們這兩年來在樂生療養院的協助。你們的奉獻精

神，還有對痲瘋病人的真心關懷，實在很值得我們學習。

（三人退場)

第五幕  開創─屏東勝利之家

出場角色：畢嘉士、卡莉、小盛

道　　具：「屏東基督教診所」標示牌、「小盛的家」標示牌、「殘障中心」標示牌、

床、鐵鞋、拐杖
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▓ 屏東基督教診所

（舞台一邊是小盛坐在病床上，另一邊站著畢嘉士和卡莉）

旁　白：畢嘉士和卡莉南下屏東，先是為了治療痲瘋病患而開設「特別皮膚診所」，後來

南部爆發小兒麻痺疫情，他們轉而協助受到感染的小兒麻痺孩子。

畢嘉士：我們來屏東原本是為了治療痲瘋病患，結果上帝也使用我們幫助小兒麻痺的孩子。

卡　莉：是啊，上帝的帶領真是奇妙！

畢嘉士：小盛今天就要出院了吧？我們去看看他。

（畢嘉士和卡莉走到小盛身邊）

畢嘉士：小盛，恭喜你！今天就可以出院囉！

卡　莉：來，這是你的鐵鞋和拐杖，送給你帶回家。有了它們，你就可以靠自己的雙腿走

路，不用再爬行了。

小　盛：謝謝畢嘉士醫生。謝謝卡莉夫人。

（畢嘉士和卡莉協助小盛穿戴鐵鞋，扶他站起身，一起退場）

▓ 小盛的家

（「屏東基督教診所」標示牌拿下，放上「小盛的家」標示牌）

旁　白：小盛出院後兩個禮拜，某一天，畢嘉士和卡莉來到小盛的家。

畢嘉士：不知道他過得好不好？

卡　莉：啊，到了，這裡就是小盛家。

（找門牌）

畢嘉士：小盛―小盛在家嗎？

（高聲喊）

（小盛爬著出場）

小　盛：畢嘉士醫生！卡莉夫人！

卡　莉：小盛！你怎麼又在地上爬了呢？

畢嘉士：你的鐵鞋和拐杖呢？

小　盛：我……穿鐵鞋好麻煩喔，我也不知道怎麼穿，所以就沒有再用了。

畢嘉士：唉，是我們的錯，沒有先教會你穿鐵鞋，就急著讓你出院，我會想辦法解決你的

問題。

（畢嘉士和卡莉扶起小盛退場）

▓ 殘障中心

（「小盛的家」標示牌拿下，放上「殘障中心」標示牌）
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旁　白：因為小盛事件，讓畢嘉士和卡莉決定成立殘障中心，讓孩子可以住在這裡，好好

地學會穿戴鐵鞋，做好完整的復健後再出院回家。

（小盛穿著鐵鞋、拄著拐杖練習走路，畢嘉士站在遠離他的地方）

畢嘉士：小盛，加油！

卡　莉：小盛，加油！ 
（小盛加速腳步，衝向畢嘉士）

小　盛：勝利了！勝利了！

（興奮大喊）

（卡莉拼命鼓掌）

畢嘉士：沒錯，這是一場勝利。我決定要把這個台灣第一座的殘障中心改名叫做「勝利之

家」。

卡　莉：勝、利、之、家，這真是個好名字！

小　盛：耶―勝利了！勝利了！

（三人退場）

～劇終～
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中小級 故事好好聽 附件

提醒：A和B的背景用不同色效果更好。
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高小級 故事好好聽 附件①

提醒：A和B的背景用不同色效果更好。
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高小級 故事好好聽 附件②
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