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1、 六年級實習醫學生的臨床照護需要安排有在教學熱忱的PGY或住院醫師下指導，不作為實際人力運用，PGY或住院醫師需要幫忙評量學習成績，所以不可以直接安排無或僅有NSP的主治醫師。
2、 日間的活動仍以跟主治醫師及科內的教學活動為主、臨床照護2-6床(主要是學習病歷寫作，臨床照護仍以住院醫師為主)，並由具有醫師執照之醫師指導。所以若無主治醫師行程及教學活動期間可排一個病房留守協助執行部份技能(如EKG、NG、FOLEY、REMOVE DRAIN、REMOVE STITCHES、傷口換藥)，八十項技能等級達四以上可以在督導下執行操作。
3、 每週過夜學習為1次。連續學習總時間不得超過二十八小時（白班實習時數＋夜間值勤實習時數），夜間學習隔天PM off, 但如果夜間學習為星期五則不再補假。如欲換班，需經總醫師同意，並通告有關病房單位知曉。外科部排班已經儘可能排在假日前一天值班，避免影響隔日教學活動。
4、 值班期間(PM9:00前)，不得離開值班區，學習接受護理師告知之病患狀況並學習整理後電話聯絡，每次上限接兩床新病人。若須暫時離開必須告知護理站。
5、 病人之轉送若需由醫師接送者，不可由醫學生單獨接送。

護理站協助項目：
1、 若單位有六年級實習醫學生，在夜間的九點前可以將病人狀況(非危急狀況)直接告知現場之六年級實習醫學生，請其在了解後報告值班醫師由值班醫師作正確處置。
2、 六年級實習醫學生值過夜班時可以接兩床新病人。
3、 病人之轉送若需有醫師陪同者，不可由醫學生單獨接送。
4、 若學生值勤時(晚上九點前，大夜不用)未於護理站出現，請協助告知總醫師或當科教育負責人。
