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壹、前言

2021年COVID-19疫情影響臺灣社會

甚鉅，各福利服務機構、單位依循「衛生

福利機構及相關服務單位發生嚴重特殊傳

染性肺炎（COVID-19）確定病例應變處

置計畫」積極防疫，然因5月起本土疫情

嚴峻，中央流行疫情指揮中心在5月19日

首次提升全國疫情警戒至第三級，宣布

各地同步加嚴、加大防疫限制，嚴守社

區防線，除教育單位已先行停課，同時亦

公告身心障礙機構及早期療育機構停止服

務（衛生福利部疾病管制署，2021）。當

時財團法人台灣兒童暨家庭扶助基金會

（以下簡稱「家扶基金會」）附設發展學

園（包含新北市家扶發展學園、彰化家扶

發展學園、台中家扶發展學園、雲林家扶

發展學園及大同育幼院早療部，以下簡稱

「家扶發展學園」）所執行的早期療育日

間托育、身心障礙兒童日間照顧機構，服

務模式面臨變動，雖依規範暫停日間托育

和日間照顧服務，但家扶發展學園專業團

隊也依循「停課不停學」的政策，以及家

扶基金會秉持「哪裡有需要、家扶就在那

裡」的精神，積極回應早期療育服務的家

庭需求，因此隨即重整服務方法，透過各

種策略和因應方式，不中斷對幼兒及家庭

的早療服務與支持工作。社區式衛生福

利機構暫停提供服務的期程不斷延後的期

間，即便面臨新舊學期轉換，家扶發展學

園依舊維持評估、修正和擬訂幼兒個別

化服務計畫（Individualized Service Plan, 

ISP）或轉銜支持相關工作，直到7月中下

旬，方陸續依規範恢復日托教學、療育和

相關專業服務。在史上最長的停課期，確

實考驗著家扶基金會早療專業團隊因應變

局和創新服務模式發展的能力。

為瞭解疫情三級警戒期間，家扶發展

疫情停課期「以家庭為中心」的早期
療育日托照顧服務因應調整與成效評估

──以家扶基金會為例

黃瀞瑩、陳乘斌
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學園對特殊需求幼兒及其家庭服務的因應

措施為何？各家扶發展學園如何將無法實

體教學療育的衝擊降至最低、除實踐「停

課不停學」也落實早期療育「以家庭為中

心」核心理念，具體作法有哪些？機構調

整服務模式後對幼兒與家庭的影響？研究

者以日托服務家長作為服務參與者的觀

點，透過自編問卷施測與統計分析，並蒐

集社工、治療師和教保員等早療專業人員

執行服務的經驗與相關執行報告進行二手

資料分析。同時以機構作為服務輸送者的

角度提出服務轉變、因應的實際作為，更

從服務使用參與者的角度探討所經驗到的

服務轉型內容，以及對幼兒發展與早期療

育目標達成情形、與家庭面臨疫情期間獲

得支持和關照的成效，盼依據研究發現和

結論能提出具體建議，做為早療日間托育

機構持續提供優質服務的參考。

貳、文獻回顧

一、 以家庭為中心及專業團隊合作的早

期療育日間托育服務

以家庭為中心的概念是將發展遲緩

兒童與其家庭視為早期療育服務的主體，

服務的提供除了能協助發展遲緩兒童獲得

合適的治療與教育外，更需注意家庭在服

務過程中，相關能力的培養以及需求的滿

足（張秀玉，2021）。以家庭為中心的早

期療育服務內涵，應包含（一）服務態度

是同理傾聽、尊重差異和優勢觀點的；

（二）服務執行時是由家庭參與服務計畫

擬定及決策、個別化與彈性的服務規劃、

重視與兒童發展相關系統的協力與改變；

（三）服務評估上，是重視家庭在早療介

入後的轉變與成效，應該從家庭更了解孩

子的能力和需求、家庭了解自身與孩子的

權益並能倡導、家庭具有幫助孩子的發展

學習的能力、家庭擁有正式和非正式支持

系統、以及家庭能獲得所需服務資源並能

在所屬社區中自在生活，這五個面向來加

以評估。

家扶基金會的身心障礙暨早期療育專

業服務以家庭為中心，將家庭視為一個服

務單位，專業團隊尊重每個家庭獨特的文

化背景與價值觀，依據家庭的優勢、現有

資源、個別化的需求來提供兒童及其家庭

支持和服務，輔以「使能」（enable）和

「充權」（empowerment）的概念，協助

家庭發現自身的優勢，建立家庭的力量。

同時，亦積極邀請家長加入會議參與、評

估、計畫擬定、目標設定及執行療育等，

從中協助家長體會自身對孩子發展上所扮

演的重要角色，藉由專業團隊服務介入，

陪伴家庭一起走過生命幽谷（財團法人台

灣兒童暨家庭扶助基金會，2020）。在機

構的日間托育中，包括對家庭服務及幼兒

教學服務，因此，服務重視的不僅是對有

發展需求的幼兒進行照顧、治療和教學，

更含括協助家庭的需求、給予相關支持援
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助，以及培力家庭有能力來參與早期療育

的過程；家庭有權對兒童療育和教學進展

的目標以及方法提出期待與看法，也在專

業團隊的互動引導和協助中，家庭能提升

自身對幼兒發展照顧和療育的知能，並可

獲得更多有效的照顧和療育策略。

此外，許多實證研究顯示，以家庭

為中心方案都強調（一）家庭成員是兒童

重要的教導者，專業的角色在於同時引導

家庭成員及兒童；（二）利用日常活動及

作息作為兒童的學習情境（黃靄雯、康琳

茹，2014）。因此，即使是在機構內日間

托育的早期療育服務，也會重視家庭成員

是兒童最重要的教導者，家庭視為參與在

早療團隊中的一員，機構中的專業人員，

包含直接對幼兒實施教學的早療教保員、

進行治療的治療師，以及綜融服務的社

工，透過評估、會議、親師聯繫溝通和諮

詢、示範等方式，引導並肯定家庭可以在

其作息中，持續營造幼兒學習和療育的環

境、情境與機會，深化幼兒的各項發展，

對幼兒每一階段療育目標，是一起合作進

展、維護幼兒的權益。

二、兒童個別化服務計畫之擬訂與執行

ISP是指為使服務使用者得到適性的

安置措施、教育訓練、家庭支持以及其他

相關服務，透過團隊合作，依據服務使用

者的個別化需求，規劃包含：評估、服務

目標、支援服務、資源轉介、轉銜與成效

評量等的服務計畫，期藉由明確的策略與

目標，做為訓練與服務依據，促進親師與

各專業人員之間的溝通，並且確保專業服

務的品質與績效（財團法人台灣兒童暨家

庭扶助基金會，2020）。鑒於兒童發展與

學習的快速，家扶基金會每學年都為幼兒

及家庭訂定個別化服務計畫，且至少以每

六個月檢視、檢討和修正計畫為原則，依

實務現況，各家扶發展學園均會在學期初

辦理期初擬定會議、完成ISP計畫，並接

續依照計畫進行教學和治療的執行，約實

施三個月會有一次學期中的修訂，檢視目

標設定和執行策略是否符合期初的規劃，

必要時對有需要調整的目標或方式進行修

訂，至學期結束前會辦理期末檢討會議，

評估目標執行成果，並作為下一學期初擬

訂ISP計畫的基礎。

針對ISP，林雅容（2021）整理應重

視幾項原則：（一）需求和期待優先順序

需先與家庭討論、並將之納入計畫中；

（二）目標應包含幼兒和家庭的目標，且

目標擬定必須清楚列出執行或參與的人

員、目標內容同時符合具體、可行、效果

可測量、有時間期程的原則；（三）執行

策略應是專業人員與家庭共同訂定、參與

其中的，且能將家庭優勢納入、並提供各

式可近和可及性的資源來支持家庭。家扶

基金會（2020）也對ISP計畫目標的擬定

須符合（一）適性：符合兒童個別需求、

障礙程度以及障礙類別；（二）適齡：必
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須考量兒童此時此刻的年齡階段所需的能

力；（三）發展性：考量兒童生理發展、

現況能力以及未來發展、轉銜需求等；

（四）功能性：以兒童現階段必須要運用

的能力為優先。

當ISP計畫擬定完成，有了明確的策

略與目標做為依據，開始實施和執行各項

教學、治療和家庭支持與相關服務工作，

可以確保專業服務的品質、兒童在發展能

力進程上有所成效。

三、 疫情停課對早療兒童發展、受教權

益和家庭的影響

疫情在全球蔓延時，許多研究和調

查均重視在教育和照顧服務停止實體服務

時造成的影響。英國國家學院（2021）發

表COVID-19疫情對英國社會影響的報告

書，指出疫情下因上課方式轉變，由實體

互動改為遠距線上，對兒童和青少年學習

情形、能力養成和心理健康均造成衝擊，

而且線上教學和網路互動的形式，也造

成兒童網路成癮、出現網路霸凌，同時缺

乏實體的同儕關係支持，讓孩子有孤立感

的負向結果（引自洪雅芳，2021）；美國

在2020年疫情升溫時也隨即進入學校和兒

童照顧服務暫停、讓孩子留在家中（stay-

at-home）的防疫政策，調查發現家有發

展障礙幼兒的家長，他們的焦慮和壓力高

於一般兒童家庭，且家有發展障礙幼兒的

家長更擔心有關孩子的學習、發展和行為

（Greenberg & Fisher, 2020）。此外，依

據侯伯勳（2021）調查針對COVID-19疫

情下對於發展遲緩兒童以及他們雙親健康

狀態的影響，對兒童健康的影響包括神經

發展狀況惡化、飲食睡眠等基本作息變

差、使用藥物劑量增加，且有超過五成家

長對疫情下的療育服務不滿意。因此，因

疫情暫停原本療育和教學服務，孩子待在

家中影響的不只是個人健康和能力發展弱

化，也讓家長心理健康較為負向，即便增

加電子化、遠距和線上不停學的服務，仍

會在不同形式下產生新的議題，包括教學

或療育的成效品質有限、兒童較低的自我

效能感和人際關係狀態。

參、 早療日托停課不停學的服務

因應與防疫處置

在暫停日托期間，家扶發展學園的早

期療育團隊所提供的服務轉型包括以下

項目。

一、 提供多元且符合家庭需求的療育內

容和管道

運用圖像、影音、文書表單或溝通文

字訊息，產出衛教、教學和療育服務的素

材與內容，再以遠距（Tele-Intervention）

或線上（online）的方式提供相關服務；

若依對象屬性區分，可包括「通用型」和

「個別化」的素材與內容，若依使用時機
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或使用的媒介平臺區分，包括「同步」和

「非同步」的使用。如此多元的教材與媒

介方式，是為符合幼兒與家庭多樣的需求。

（一） 「通用型」、「非同步」的內容和

服務

由家扶發展學園早療團隊自製或運

用既有的圖像、影音、文書表單、居家教

案或文字訊息分享，內容包含協助幼兒各

面向能力發展、協助家庭獲得各項居家育

兒的知識或相關資訊，且上傳到特定網站

位址，例如，Facebook臉書專頁／社團、

YouTube影音平臺、LINE記事本、google

或其他可供下載的雲端平臺，讓家長可以

與機構非同步時間閱覽、觀看和運用。例

如彰化發展學園在臉書社團中，固定每天

上傳一段居家教學示範影片，或新北市發

展學園在YouTube建立頻道，每三天上傳

一段影片，內容為教保人員自行拍攝剪輯

的影片，運用家中常備物件進行居家親子

互動的教學和示範。

（二） 「通用型」、「同步」的內容和

服務

前段所述通用的教材或資訊，是透

過機構以通訊、視訊軟體等溝通交流的當

下，亦即遠距但同步互動的過程中，進

行服務提供，藉以教學、建議和示範等

服務。例如，新北市發展學園在機構一停

止服務時，立即親自到宅配送每戶家庭一

份「居家學習包」，學習包內容準備親子

遊戲的教具、教材或材料，且每份學習包

內容一致，後續由專業人員透過通訊聯繫

時，直接線上教導家庭在家中使用學習包

的內容與幼兒互動。

（三） 「個別化」、「非同步」的內容和

服務

考量幼兒個別化差異，教學和資訊

的提供，會進一步依照不同幼兒的個別能

力、目標和練習需要，加以設計專屬個別

的內容，並放置在特定位址供對應的幼兒

家庭索取和運用。例如，台中發展學園為

64位日托幼兒設置獨立的雲端資料夾、檔

案區，在個別的雲端空間內放置針對該名

幼兒所需能力發展的療育示範影音、居家

教案及衛教資訊，家長可自行安排時間隨

時閱覽、觀看和運用、學習在家與幼兒的

照顧互動，針對幼兒的個別療育目標進行

練習，不須等待學園早療專業人員聯繫時

才同步進行練習。

（四） 「個別化」、「同步」的內容和

服務

專業團隊人員直接與個別的家庭和幼

兒進行聯繫、互動，提供給個別家庭和幼

兒需求的教學、建議、示範和服務，就發

生在遠距的線上同步互動過程中。

前述做法是在警戒即將升級前或已宣

布應暫停機構服務初始時，經過家長需求
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調查、和依據幼兒ISP計畫或教學可能變

化的方式經團隊討論後，各家扶發展學園

發展出各種遠距和線上形式的服務轉型，

因此停止日間托育服務期間，可以依照家

庭狀況和幼兒發展需求，提供多元不同的

內容和服務方式，且綜合傳遞管道，非侷

限單一模式；此外，教材、媒介遊具和教

案，可供無限期重複運用和練習，使用器

材或材料，以居家常見而易取得為主，而

教學的主體係輔助家長擔任教學陪伴的角

色，專業人員提供示範和諮詢予家長，取

代其在線上直接對幼兒進行教學互動，因

此轉型的內容仍兼顧運用居家作息和自然

情境、促進親子共玩共學，以及落實家庭

能力和優勢，使家長成為幼兒發展最直接

的教導者等原則。

二、透過回饋機制追蹤確認執行狀況

除前述各項衛教、教學和療育服務

的素材與內容，透過遠距和線上方式提供

外，家扶發展學園早療專業團隊也透過一

些回饋和互動交流的方式，持續了解、追

蹤家長和幼兒在家執行的狀況，當家長遇

有困難或未能順利進行時，早療專業人員

可以給予指導或調整新的策略，不斷支持

家庭。這些回饋機制具體的作法包括：

（一）家庭「影片回傳」與討論

早療專業人員依據角色分工，定期透

過通訊軟體與家長及幼兒連繫，在線上教

導或是提供相關影音教材教學之後，會請

家長將在家陪幼兒練習的情境拍攝起來並

回傳，供追蹤練習的狀況，早療專業人員

再針對家庭執行時可以調整的部分、或是

執行已有進展可再加入更進一步練習的方

式，給予延續的引導。

（二）設計家庭版「居家目標執行紀錄表」

由早療教保人員將幼兒原本在學園

日托時的個別化學習目標清單，調整和轉

換成居家目標執行的建議和策略清單，也

就是同樣的目標原本設定在學園教學情境

裡，改為用表單書面列出在家庭情境中

可行作法的建議和策略，結合家庭的成

員、環境、常有的器材，作為幼兒直接

在家中練習的資源，並將表單郵寄給家

長，家長透過記錄表單可以有清楚的方

向和方法，教保人員定期聯繫時引導家長

練習並填寫每日、每週執行和達成的情

形，更清楚了解療育的成果，也能符合原

本的ISP計畫、不因居家而失去發展目標

的進程。

三、 家庭支持工作不停歇，活動轉型線

上無遠弗屆

在疫情警戒升溫時，家庭面臨各種

轉變和壓力，可能使全家落入焦慮和緊張

的負面情緒當中，因此家扶基金會特別重

視家庭在疫情期間，幫助家庭可維持基本

生活與作息所需，也關切家庭成員的心理
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健康情形、預防更嚴重的問題。家扶發展

學園早療專業團隊在服務應變過程中，除

了在幼兒居家療育方面積極提供服務，每

次個別聯繫中均先關心家庭的身心狀況、

給予鼓勵和心理支持，此外，也視需要將

原本的活動、團體、聚會、團隊諮詢會議

等，改以線上模式辦理，提供幼兒或家庭

間有持續交流和相互支持的場域，特別是

家長支持團體、家長權益委員會、幼兒線

上團課、夏令營或成長團體、甚至是7月

份的幼兒畢業典禮和ISP期末檢討與期初

擬定團隊會議等，都將服務改採以線上舉

辦，由專業團隊創新嘗試各種線上軟體和

網路資源，讓家庭可以充分受到支持。這

些服務持續辦理，能以符合衛生福利部心

理健康司（2022）所採行的社區防疫安心

原則―「安靜能繫望」的具體實踐：保

持社交距離的安全、促進平靜鎮定的心

情、維持作息與找回自我控制感、與外

界溝通得到紓解與支持、為心理灌注正向

希望。

肆、 早療日托服務轉型的成果與

成效評估

為了從家長作為早療日托服務使用

者、參與者的角度了解，在疫情中家庭所

遭遇的壓力（包含個人身心健康情形、

家庭困擾等）、疫情中早療日托服務的

內涵和轉變的樣態、接受轉型後服務的滿

意度，以及家長在這樣服務轉型過程中的

困境和限制，最後透過研究檢定分析進一

步探究哪些因素影響服務成果達成，因此

研究者自編問卷，邀請在2021年機構暫停

實體服務期間早療日托服務在案幼兒的家

長填寫，問卷中針對服務轉型感到有幫助

的成果變項，是依據以家庭為中心的工

作內涵、以及ISP之評估、目標擬訂、執

行策略和參與的原則所設定，包括幫助到

「居家照顧信心」、「居家照顧策略」、

「照顧者成為居家療育者」、「專業療育

不中斷」、「符合家庭入學時期待」、

「符合家庭停課時期待」、「符合入學時

兒童需求目標」、「符合停課時兒童需求

目標」、「保持發展不退步」、「促進發

展達到ISP目標」、「家庭支持達到ISP目

標」共11項成果，透過「李克特氏五點量

表（Likert scale）」供家長自評，而影響

成果因素之服務轉型變項，則依團隊專業

人員―教保人員（含教保和治療師）、

社工區分兩類，分別執行不同的個別化專

業服務互動，與其他多元的家庭支持與服

務內容。自編問卷題項及分析方法繪製如

下圖1。

本次調查共回收102份問卷、分析98

份有效問卷，發現以下幾點。

一、停課期間早療家庭曾面臨的壓力來源

停課期間最讓家庭感到的壓力為育

兒負擔變重（57.8％），其次包括外在



社區發展季刊　181期 中華民國 112年 3月340

專題論述

環境風險增加無法外出（40.2％）、作

息變亂（37.3％）、幼兒發展變得退化

／退步（36.3％）、工作職場壓力變重

（36.3％）、家庭對需要全天照顧幼兒

感到無力困難（32.4％）等；也有少部

分認為幼兒ISP計畫無法執行、家庭經濟

壓力變重、家庭成員關係變得不佳、家

裡出現不當管教情形、感到家人健康退

化……等。

圖 1　 家扶基金會〈Covid-19（嚴重特殊傳染性肺炎）影響家扶發展學園早期療育日間
照顧／日托服務調整之服務參與者經驗〉問卷及分析架構

資料來源：作者自行整理。

基本資料

因應三級警戒停課的

準備和感受

壓力源13項

區分兩類群：教保

（含治療師）、社工

服務多元性

與成果間關

係採Pearson
相關分析

獨立樣本T檢定分析

各服務與成果間關係

各項次數分配了解

家長經驗與感受情形

幼兒年齡、家庭結構、

接受服務期程等

區分三期程：停課前、

期間、結束

以Likertscale平均數

計算滿意度

因應三級警戒停課

時期的服務調整

對因應三級警戒停課

時期服務調整的評價

（Likert五點量表）

文字分享

專業人員互動

其他服務－

機構服務調整9項

服務調整之滿意度

對家庭幫助／

成果共11面向之滿意度

經驗回饋、需改進建議

心境感受

家扶發展學園準備

（依家長參與程度

區分）

聯絡方式／管道

頻率

互動內容9項
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的指導、修正、建議與討論（65.7％），

略不同於社工聯繫互動的內涵，家長的經

驗是以心理支持（61.8％）和諮詢、提供

資訊（43.1％）為主，如下圖2。此外，

家長們也獲得許多學園提供的其他多元服

務類型，如下圖3。

三、服務轉型的成果與影響

（一） 家長對各項服務調整、轉為線上

模式進行的滿意成果：平均達4.2-

4.44分（5分最高），依序為「會

議（ ISP、轉銜等）採線上方式

（4.44分）」、「教學療育採視

訊、通訊軟體、影片等方式（4.36

分）」、「家庭支持採視訊、通訊

二、 家長經驗到疫情中早療日托服務的

內涵和轉變的模樣

家扶發展學園轉型的服務如前述，包

括提供個別化或通用型學習教材、定期遠

距視訊教學、定期通訊關懷與諮詢訪談、

辦理線上活動、ISP及轉銜會議亦改線上

辦理，另針對有特殊需求的家庭提供臨

托。以家長互動經驗為例，教保人員的聯

繫和服務幾乎每天（39.2％）或1週2~3次

（37.3％），社工則1週2~3次（41.2％）

最多，兩者的服務讓家長最有感的是對家

庭各種關心，而家長對教保人員的聯繫互

動內涵，主要還有針對幼兒進行教學療育

示範（62.7％）和對照顧者進行育兒教養

圖 2 家長經驗到教保人員、社工的聯繫互動內容 
資料來源：作者自行整理。 
  

關心家庭的健康、作息、狀況

傾聽，給我／照顧者心理支持、降低壓力

對寶貝進行居家教學或療育示範

對我／照顧者進行居家教學或療育示範和討論

對我／照顧者的居家育兒教養進行指導、修正、建議和討論

給予家庭作業

接受我／照顧者諮詢、提供資訊

調解家裡成員的互動關係

社工 教保／治療師

87.3%
79.4%

61.8%
60.8%

22.5%
62.7%

24.5%
54.9%

31.4%
65.7%

11.8%

43.1%

33.3%

44.1%

31.4%
65.7%

12.7%
13.7%

圖 2　家長經驗到教保人員、社工的聯繫互動內容

資料來源：作者自行整理。
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軟體、影片等方式（4.32分）」、

「其他團體活動採線上方式（4.2

分）」。

（二） 相關聯繫互動和服務調整，對幼兒

和家庭影響的11個成果變項中，均

可達4.06-4.36分（5分最高）的程

度，包括：「能幫助我／照顧者有

信心在家照顧寶貝（居家照顧信

心）4.36分」、「能幫助我／照顧

者有方法策略在家照顧寶貝（居

家照顧策略）4.36分」、「能幫助

寶貝持續接受專業人員的教學療

育（專業療育不中斷）4.34分」、

「能幫助我／照顧者成為居家直

接與寶貝進行教學療育的人（照

顧者成為居家療育者）4.28分」、

「能符合我們家庭入學時的需求

期待（符合家庭入學時期待）4.27

分」、「能符合我們家庭於停課當

時的需求期待（符合停課時兒童需

求目標）4.31分」、「能符合寶貝

入學時的需求目標（符合入學時兒

童需求目標）4.23分」、「能符合

寶貝於停課當時的需求目標（符合

家庭停課時期待）4.21分」、「可

以保持寶貝發展不退步的程度（保

持發展不退步）4.06分」、「可以

促進寶貝發展並仍達到本期ISP個

別計畫設定的目標（促進發展達到

ISP目標）4.14分」、「可以提供

圖 3　家長經驗到家扶發展學園提供的多元服務內容

資料來源：作者自行整理。

17.6%

13.7%

2.0%

 
圖 3 家長經驗到家扶發展學園提供的多元服務內容 
資料來源：作者自行整理。 
 

與專業團隊一起進行線上會議（ISP、轉銜等）

除了會議外，專業團隊聯合一起與我／照顧者及寶貝聯絡互動

提供居家療育的教材（如學習包）

提供學園自行拍攝的居家療育或親子互動影片

提供其他居家療育或親子互動的線上學習資源

透過線上模式，讓寶貝與其他同學聯絡互動（ex.同樂會）

透過線上模式，讓我／照顧者與其他家長聯絡互動（ex.家長團體）

安排寶貝到園進行臨托

幫忙申請其他資源（如急難救助金、視訊心理諮商等）

無其他服務

50.0%

50.0%

41.2%

48.0%

41.2%

14.7%

17.6%
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家庭支持並仍達到本期ISP個別計

畫設定的目標（家庭支持達到ISP

目標）4.17分」。

（三） 若再進一步透過獨立樣本T檢定來

分析了解不同早療專業人員的聯

繫互動對各項成果的影響，以p < 

0.05表示有統計上的相關，以確認

專業人員的互動內涵對成果是否實

際有影響，發現：

1. 教保人員以對家長執行線上教練模

式（Online Coaching），相較只提

供資訊、或介入主要對象為兒童

時，在遠距介入效果較佳。（1）

教保人員「對照顧者進行居家教

學或療育示範和討論」，在全部11

項成果面向結果的影響達顯著；

（2）教保人員「對兒童進行居家

教學或療育示範」，也顯著影響

9項成果面向結果；（3）教保人

員有「接受照顧者諮詢、提供資

訊」，可在「家庭有信心和實際策

略成為居家照顧療育者角色」、以

及「停課當時的需求期待」面向的

成果達顯著有影響。

2. 社工角色在團隊中發揮的角色，可

能因為有較多關係調解、溝通協

調的職責表現，影響服務成效有：

（1）「調解家裡成員的互動關

係」，可促成「幫助照顧者在成為

居家照顧療育者的信心、能力感」

的成效面向，且對幫助兒童和家

庭在學期前（入學時）就建立的期

待、目標、需求和ISP計畫等成效面

向有影響；（2）「對照顧者的居

家育兒及教養進行指導、修正、建

議」的角色，當社工執行時有半數

以上的成效面向可有顯著影響，若

對照教保人員的T檢定結果，會發

現本次研究對象在教保人員執行此

指導者角色時確無統計上的顯著。

（四） 同樣透過獨立樣本T檢來分析了解

轉型後多元服務提供對各項成果的

影響，以p < 0.05表示有統計上的

相關，發現在「照顧信心、照顧策

略、成為居家照顧療育者、療育不

中斷」四個成效面向上，當機構有

辦理多元線上交流互動機會，含專

業團隊間、家長間、幼兒同儕間交

流，以及機構有提供居家療育教材

（如：學習包）時，可達顯著；而

且，專業團隊能聯合線上交流互

動，也在促成多數的成效面向上有

影響力。

（五） 再者，運用Pearson相關分析，將

家長經驗到的各項機構服務項目加

總，視為內容多元豐富程度，加以

對照各項成果項目進行分析，顯現

當機構轉型的服務越多元多項，幾

乎可與全部的成果有正相關，參見

下表3。
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（六） 此外，針對停課前學園進行的準備

行為與對成效面向的影響，進行獨

立樣本T檢定，發現停課前期若能

對因應方法和支持策略與家長一起

決定出其認同的方式，相較僅提供

或討論停課應配合資訊，更有助於

成果的達成。

四、家長因應服務轉型的困境和限制

透過問卷最後的回饋―自由填答欄

位彙整發現，也仍有一些家庭不易適應調

整後的服務模式，原因包括：連線品質不

穩、幼兒不易專注或軟體不易操作。

伍、 早療日托服務因應防疫處置

的結論與建議

本研究整合家扶發展學園所提供的

服務資料進行二手分析，再針對家長施測

的問卷資料進行次數分配、評分計算，並

進一步以獨立樣本T檢定與Pearson相關分

析加以探究選項間的關聯性。綜合各項發

現，家扶發展學園在疫情期間發展的遠

距、線上轉型與專業團隊的互動交流和服

務，確實發揮了以家庭為中心、幫助家長

建構相關能力而能在自然情境和作息中持

續落實對幼兒訓練和療育的功能，將疫情

帶來的挑戰和危機化為轉機，療育生活化

表 3　停課間執行多元多項服務與成效程度之相關分析

成效面向 教保人員互動 早療社工互動 機構服務提供

居家照顧信心 0.360*** 0.235* 0.287**　

居家照顧策略 0.373*** 0.223* 0.328**　

專業療育不中斷 0.342*** 0.243* 0.311**　

幫助照顧者成為居家療育者 0.410*** 0.314* 0.421***

符合家庭入學時期待 0.281**　 0.238* 0.264**　

符合家庭停課時期待 0.263**　 0.190　 0.293**　

符合入學時兒童需求目標 0.187　　　 0.244* 0.256*　　

符合停課時兒童需求目標 0.267**　 0.210* 0.239*　　

保持發展不退步 0.100　　　 0.221* 0.162　　　

促進發展達到ISP目標 0.236*　　 0.237* 0.242*　　

家庭支持達到ISP目標 0.242*　　 0.239* 0.231*　　

p < .05*  p < .01**  p < .001***

資料來源：作者自行整理。
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和家長參與的理念也有機會順勢實踐。

然而，暫停機構服務來的突然，家扶

發展學園也只能邊做邊學、邊看狀況邊應

變，雖展現出優質的專業團隊量能，但也

不免因為應變時間短湊、人力負荷且網路

操作能力有限、設備不足……等等因素，

造成不少負擔。因此，整體建議：

一、 疫情應變措施產生前，宜先（一）向

家長詳細說明接下來的調整與措施、

以及如何互相配合與合作；（二）必

要時，與家長一起制定疫情期間的計

畫；（三）給予電子或紙本書面資料

作為調整措施的說明和指引，除幫助

家長了解自己需要做的部分，也能確

保早療團隊專業人員實作上的一致性

（OWEI, 2021）。

二、 機構應提供資源，建構人員有關

線上服務如線上教練模式（Online 

coaching）、遠距服務介入（Tele-

I n t e r v e n t i o n）、遠距健康照護

（Teleheal th）……專業知能的培

養，並協助充足相關設備，補足軟、

硬體能力，且讓各項服務模式均可於

平時多加演練與活用，以便因應服務

所需（Camden et al., 2020; Camden & 

Silva, 2021）；

三、 透過團隊合作，有更多彈性和多元的

方式來回應需要；

四、 持續在不同類型的服務中，邀請家庭

參與，支持和培力家長成為能幫助幼

兒能在居家自然情境與作息環境裡能

落實療育的角色；

五、 留意遠距服務中的倫理議題和資訊運

用的法律規範，避免觸法；

六、 在暫停機構服務的居家隔離期間，對

家庭的支持協助，仍須以關照心理健

康為優先，以保持規律作息和身心能

量，才能有更多的機會和彈性面對困

難的能力。

（本文作者：黃瀞瑩為財團法人台灣兒童

暨家庭扶助基金會社工處企畫組資深專

員；陳乘斌為財團法人台灣兒童暨家庭扶

助基金會社工處處長）

關鍵詞： 早期療育、日間照顧、以家庭為

中心、COVID-19、停課
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