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會長引言
各位親愛的成大護理系系友、師長與同學們：

護理專業正因應資訊趨勢所帶來的轉變，從紙本走向數位化是當前

必須積極面對的課題。護理的核心關懷，如何與新興科技、跨域合作緊

密結合呢?本期將與您分享這理性與感性合而為一的護理。

資訊科技的應用遍及護理研究，協助改善職安、提升教育成效及防

疫。在臨床實踐中，也推動智慧護理，應用電子工具、預測模型與效率

系統。資訊護理師是扮演臨床與科技間的橋樑，具備將臨床需求轉化為

資訊語言的能力，運用技能解決問題，是推動者、協調者與創新者。當

跨足科技研發，運用溝通能力將護理的溫度帶入，證明護理人才在科技

領域的潛力。

然而，在追求科技與效率的同時，護理最深層的意義─陪伴與關懷，

是只有「人」才能做到的情感連結，這是科技無法取代的本質。護理與

科技的融合已是不可逆的趨勢。護理作為應用科學，應善用資訊科技來

促進健康照護品質，共同建構科技導向、以人為本的健康照護生態系。

鼓勵更多護理同仁投入資訊護理，讓專業乘著科技翅膀，變得更安全、

有效率且貼近人性。

祝大家 平安健康，順心如意！

成大護理系系友會 理事長李歡芳敬上



未來，該技術可應用於臨床護理、長照

與製造業等高風險行業，並可與穿戴裝置結

合，推動「智慧職安照護」的實現。例如，

結合穿戴式感測器與AI分析，可即時監測護

理人員的姿勢，提供即時建議，進一步提升

職場安全與健康。

此外，AI技術的應用不僅限於姿勢評估，

還可延伸至其他職場健康領域，如跌倒風險

評估、復健成效追蹤等。例如，國立成功大

學的研究團隊開發了運用人工智慧技術之腦

中風復健成效與跌倒風險輔助評估系統，透

過AI分析患者的姿態與活動數據，提供個人

化的復健建議與風險預警，提升復健效果與

安全性。 總結而言，AI技術在工作姿勢風險

評估與職場照護的應用，展現了提升護理人

員健康與安全的潛力，未來可望成為智慧健

康照護的重要工具。

師長的話 王琪珍老師
【現任】

國立成功大學醫學院護理學系兼任教授

台灣社區衛生護理學會第7屆理事長

人工智慧跨領域應用於護
理研究之探索與實踐

本人多年來致力於護理教育與研究，尤其近年專注於職業健康照護與數位學習科技領域，跨

域應用人工智慧（AI）與資訊科技於護理研究，已逐步展現具體成果。以下將依據研究的領域

與發表，分門別類的一一介紹與分享：

在護理與照護工作的第一線，工作姿勢不

良與長時間勞動常導致肌肉骨骼傷害

（Musculoskeletal Disorders, MSDs），

這不僅影響護理人員的健康，也可能降低照護

品質。為解決此問題，研究團隊應用機器學習

技術，建立工作姿勢風險評估模型。透過AI

分析操作員的工作姿勢數據，成功建立一套能

夠自動判讀與預測姿勢風險等級的決策規則，

有效減少傳統人工評估的主觀偏差與耗時問

題。

我與研究團隊應用機器學習技術，建立工

作姿勢風險評估模型；此研究成果已發表於

《Journal of Safety Research》期刊，該期

刊在安全研究領域具有高度影響力。研究中，

AI模型能夠精確辨識高風險姿勢，提供即時

回饋，協助護理人員調整工作方式，降低受傷

風險。

＃研究應用與成果說明

一、AI於職場工作姿勢風險評估的應用

#相關影片與發表



因應新冠疫情與遠距教學需求，本人亦積極投入數位學習平台與虛擬情境模擬教學的開發與

評估。這些系統整合互動性與遊戲化學習元素，大幅提升學習者參與度與學習成效。在現代教育

領域，將遊戲機制融入數位科技已成為提升學習效果的重要策略。

透過這些遊戲機制的設計，平台成功地將衛生教育內容以互動和娛樂的方式呈現，增強了學

生的學習動機和效果。這種創新的教學模式為未來教育技術的發展提供了寶貴的參考。

#結合衛教與遊戲化學習的網頁平台及其運用遊戲機制

1. 任務導向與關卡設計：平台設計了多個學習任務和關卡，需完成特定任務才能解鎖下一關卡，

激發探索精神和持續學習的動力。

2. 即時回饋與評分系統：遊戲過程中，每一次選擇和行動都會獲得即時回饋。平台提供分數、

評語等形式的反饋，幫助了解自己的學習進度和需要改進的地方。

3. 競爭與合作元素：引入排行榜和成就系統，可以比較學習成果，激發競爭意識。同時設計合

作任務，促進學生間的協作與交流。

4. 故事情境與角色扮演：平台構建了引人入勝的故事情境，學生在其中扮演特定角色，隨著情

節發展進行學習，增強了學習的沉浸感和趣味性。

5. 獎勳系統與虛擬商品：遊戲中獲得的成就可以轉化為虛擬獎勳或商品，獎勳可以用來解鎖特

殊內容或功能，進一步提升學習的吸引力。

二、數位科技應用於沉境式虛擬互動學習在護理教育之應用

＃研究應用與成果說明

在AI技術日益成熟的背景下，護理教育也迎來了前所未有的轉變。透過整合AI與視覺化學

習工具，教育者能夠設計出更具互動性和沉浸感的學習環境，提升學生的學習成效與數位素養。

團隊開發了一套可視化AI學習平台，旨在幫助學生從視覺邏輯進入AI核心概念，培養其跨領域

的數位素養。該平台的設計理念在於降低學生對AI技術的入門門檻，特別是對於缺乏程式設計

背景的學習者。平台的核心功能包括：

1. 圖形化介面：學生可以透過拖放的方式，組合不同的AI模組，直觀地了解AI系統的運作流程。

2. 即時回饋與評分系統：能夠即時提供操作結果的視覺化反饋，幫助理解各模組之間的關聯性。

3. 模擬實驗環境：可以在平台上進行模擬實驗，觀察不同參數設定對AI模型表現的影響，從而

加深對AI概念的理解。

透過這些設計，不僅能夠提升對AI技術的理解，還能培養解決問題的能力和創新思維。此外，

這樣的學習平台也有助於促進跨領域的學術交流，為未來的智慧健康照護奠定堅實的基礎。結合

AI科技的可視化學習平台在護理教育中的應用，不僅提升了教學的互動性和有效性，也為學生

提供了更廣闊的學習視野，促進了他們在數位時代的全面發展。

三、可視化AI學習環境提升學習邏輯之應用



新冠疫情期間，為提升校園防疫效能，研究團隊開發並評估了一套結合AI技術的校園防疫

網站。該網站整合即時通報、知識宣導與回饋機制，旨在提供即時資訊、增進防疫知識傳遞，

並收集使用者回饋，以提升整體防疫效能。該平台的核心設計機制與功能如下：

1. 即時通報與資訊整合：網站設計強調即時性，整合校內外疫情資訊，提供生最新的防疫政

策與健康指引。透過即時通報功能可迅速獲取相關資訊，提升整體防疫反應速度。

2. 知識宣導與教育資源：提供多元的防疫知識宣導內容，包括圖文並茂的教學資料與互動式學

習模組。旨在增強師生對疫情的理解與防護意識，促進正確的防疫行為。

3. 使用者回饋與系統優化：網站設有回饋機制，收集對平台功能與內容的意見。研究團隊根據

回饋進行系統優化，提升使用者滿意度與平台效能。

結果發現學生對防疫網站的整體評價正面，認為系統品質良好，並提出進一步優化的建

議。此外，學生對COVID-19的認知與社交距離的遵守程度因個人情況而異，反映出平台在提

升防疫意識方面的潛力。此研究為校園防疫政策的制定與實施提供了實證基礎，具有政策應用

的潛力。

四、AI防疫設計提升校園COVID-19之應用

這些研究成果充分展現AI技術在護理專業中的多元應用潛力。在臨床照護方面，透過AI技

術進行工作姿勢的風險評估與預測，有助於及早辨識潛在的肌肉骨骼傷害風險，進而提升職場

健康防護效能。研究團隊亦成功建構智慧化的教育訓練模組，使護理人員能在虛擬情境中進行

自我學習與技能訓練，提升教育品質與實用性。這些研究結合護理學與資訊工程、教育科技等

領域，展現了跨學科合作的強大優勢，促進了教學與研究資源的整合與創新。透過這些科技應

用與研究實踐，也間接回應社會對公共健康的需求，促進健康平等與數位賦能，展現護理研究

在公共衛生領域中的積極貢獻。

五、整體研究成效與未來展望

未來期望持續推動AI與護理的深度融合，並加強與工程、資工、公衛等領域之合作，共同

建構一個科技導向、以人為本的健康照護生態系。誠摯邀請畢業系友們一同關注與參與AI在護

理領域的創新發展，讓我們攜手邁向數位轉型與智慧健康的新未來。

結語
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系友邀稿 陳嘉容/成大博士103級
【現職】成大醫院護理部督導

智慧護理推動與資訊人才培育

回首踏入臨床照護的90年代，無論是醫囑、給藥單、護理紀錄或是衛材計價等，都

是紙本手寫及簽名…。隨著資訊發達科技進展，護理工作逐步邁向數位化，以簡化流程、

提升病人安全。然而，如何與時俱進、跟上時代的腳步，成為護理需積極面對的課題。

在醫院推動智慧醫療過程中，接手參與建置護理電子白板，當時任職於病房護理長，

對於電子白板完全沒有概念更別說著手設計與開發。為完成任務，積極參加相關資訊研

習會、到各醫院借鏡學習，並結合臨床實務需求，期望打造以臨床照護為基礎的電子白

板。透過醫院媒合合作廠商、資訊室工程師、病房主任等，在密切開會、溝通過程中，

終於完成第一面護理電子白板。後續，擔任督導期間，與資訊室合作研發專屬成大護理

電子白板，並分兩階段導入全院各病房單位。透過電子白板串聯臨床照護各項資料，進

而系統化自動整合資訊，提供即時更新的訊息顯示，並促進跨單位間的資訊交流，使醫

護團隊能同步掌握病患照護動態。此成果不僅提升臨床溝通效率，也為醫護團隊提供強

大的決策支援，此設計理念與應用經驗已發表於《醫療資訊雜誌》-建構以臨床照護為基

礎的電子白板與使用者滿意度探討。目前我們仍持續不斷優化護理電子白板，去年應用

機器學習演算法已成功建立臨床照護負荷預測模型，今年預計將此預測模型結合電子白

板，實現智能化的照護負荷預測與高風險負荷的預警系統，以有效評估病患照護需求並

合理分配護理人力，進一步提升病人照護品質並減輕護理師的工作負擔。

資訊化的挑戰，有時候也會措手不及，就像2019年新冠肺炎疫情爆發初期，為因應

接觸確診者進行匡列，政府提供紙本的訪客及陪病資料填寫單，不僅效率低且流程繁瑣。

為解決此問題，參與設計零接觸的陪病訪客資訊系統，在護理部與資訊室的通力合作下

迅速完成提供臨床使用。此系統不僅大幅提升匡列名單的效能，也簡化了護理師、訪客

及陪病者的資料填寫流程。此數位化轉型成果已發表於《醫療品質雜誌》-新冠肺炎疫情

下應用陪病訪客資訊系統管理成效評估之探討，並於精實醫療國際高峰會進行口頭發表，

分享建置經驗並提供業界參考。



數位科技與智慧醫療推動，與護理照護

模式已密不可分。在護理部馮主任帶領下，

參與首創護理資訊人才培訓規劃，建構護理

資訊人才核心能力及結合臨床實務應用培訓

計畫，提供全院護理師參與培訓機會，透過

多元化課程設計及邀請院外專業講師授課，

全面有效提升護理師資訊素養與知能，並將

培訓歷程與成果發表於《醫療品質雜誌》-護

理資訊人才培訓計畫之推動與成效，及獲得

全院教學創新與成果競賽第一名殊榮。更重

要的是，每次開放報名總是瞬間額滿，顯見

護理師們的高度熱忱與需求。而在課程結束

後，參與者紛紛給予正向回饋，這不僅肯定

了我們的努力，更為我們帶來無限的信心與

動力，持續每年精心規劃實用且新穎的培訓

課程，以滿足臨床需求並提升護理資訊素養。

此外，為培訓資訊種子，設計專題式教

學模式，從各單位推薦的護理資訊種子進行

培訓，結合各單位特性設計專案主題。安排

專業臨床指導教師，直接進行專案輔導與教

學，並安排定期團隊會議交流。部分輔導專

案成果已成功全院落地使用，提升臨床運作

效率。也輔導資訊種子將相關成果在精實高

峰會中進行學術海報發表，獲得業界高度認

可及個人成就感，充分展現培訓計畫對學術

界與臨床實務的雙重貢獻。

智慧護理推動與資訊人才培育

在數位科技迅猛發展的時代，護

理專業面臨前所未有的變革與挑戰。從

手寫紀錄到智慧資訊整合，護理人員不

僅是臨床照護的執行者，更是醫療創新

的推動者。透過建置護理電子白板、發

展智能照護負荷預測模型、設計零接觸

訪客管理系統等實務應用經驗，我們見

證資訊科技如何提升醫療團隊的決策效

率、強化跨單位溝通，並優化護理照護

品質。護理資訊人才培訓計畫的成功推

動，為臨床護理師奠定資訊素養基礎，

使其能夠靈活運用科技技術，進一步提

升照護效能。護理資訊的發展將持續前

行，與時俱進，不斷精進。展望未來，

秉持專業精神，善用智慧管理，積極推

動數位轉型，確保護理人員在科技輔助

下發揮最大價值，實現以病人為中心的

高品質醫療服務。唯有持續學習與創新，

才能緊跟時代步伐，邁向更智慧化、精

準化的護理新紀元。



當我第一次聽到「資訊護理師」這個名詞時，腦海裡浮現的畫面是身穿護理師制服、手持筆

電，在護理站與資訊機房之間來回穿梭的身影。那時的我，對這個職務的認識僅止於「協助醫院

資訊系統運作」這樣模糊的印象。直到我參加了成大醫院舉辦的資訊種子培訓課程，才真正體會

到資訊護理師的專業價值與挑戰，也讓我對自己的護理生涯有了全新的定位與展望。

林岑薰/成大學士104級
【現職】成大醫院資訊護理師

資訊素養的養成日記

系友邀稿

＃初識資訊護理師：從臨床到資訊的橋樑

資訊護理師，顧名思義，是一座連結護理

與資訊科技的橋樑。這個角色並不要求你成為

程式設計的高手，但必須具備將臨床需求轉化

為資訊語言的能力，並能與工程師、資訊人員

進行有效溝通。這種跨領域的協作，對於提升

醫療資訊系統的實用性和貼近臨床需求有著不

可或缺的作用。

隨著醫院資訊化的腳步，護理工作流程也

隨之改變，雖然這些科技大大提升了工作效率，

但也帶來不少困擾，例如：系統操作介面不順

手、資料欄位不符合實際所需、異常狀況回報

流程繁瑣……這些問題在臨床經常被抱怨，卻

很難有效反映給資訊單位。這時我開始思考，

如果護理人員能更積極參與資訊系統的設計，

或許可以讓這些工具更貼近實務需求。

＃跨領域學習：資訊素養的養成

帶著這樣的想法，我報名參加了醫院舉

辦的資訊種子培訓。這是一個針對護理人員

設計的跨領域學習課程，內容涵蓋資訊科技

基礎、資料分析、系統設計、AI應用等多

元主題。剛開始時，我對這些陌生的領域感

到既新鮮又有些畏懼，尤其是面對程式語言、

資料庫設計、人工智慧等進階內容時，常常

有「霧裡看花」的感覺。

不過，課程設計非常貼近臨床實際，從

最常用的Excel技巧、資料視覺化，到臨床

常見問題的資訊解決方案，循序漸進地引導

我們認識資訊科技如何應用於護理工作。這

些實用技能不僅提升了我的資訊素養，更讓

我體會到「學習資訊」並不是為了成為工程

師，而是為了更好地解決臨床問題。

資訊素養的核心，不只是學會某一項技

能，而是在快速變動的科技環境中，保持學

習的熱忱與應變能力，並能將所學應用於實

際工作。這種能力，對於現代護理人員來說，

已經成為不可或缺的專業素養。



＃專案實作：從需求到創新

培訓課程中最具挑戰性的部分，是每位

學員都必須獨立完成一項資訊專案。這些專

案有的針對現有流程提出優化，有的則是全

新的發想。我的專案主題是「條碼採檢無紙

化」。起初，我先從臨床現況著手，訪談同

仁，蒐集他們在現行流程中遇到的困難與需

求。接著，整理出幾個主要痛點：檢驗單核

對耗時、系統介面需要多次跳轉、併單邏輯

複雜等。

在專案設計過程中，我試著將這些需求

轉譯成資訊層面可行的解決方案。規劃的過

程中，最困難的反而不是資訊流的串接或技

術本身，而是如何能將流程簡化，卻又不大

幅變動護理師長久以來作業的習慣，如此一

個新系統才可能真正被臨床所接納。

雖然最後的成果只是一個系統雛形，並

未正式上線，但這段過程讓我深刻體會到跨

領域協作的價值。每一次的討論、每一次的

修正，都是臨床與資訊之間的磨合與學習。

也因為這樣，專案不再只是「做一個系統」，

而是讓每一位參與者都能感受到自己意見被

重視，進而提升整體團隊的凝聚力。

資訊素養的養成日記

＃實務應用與持續成長

培訓結束後，我開始將所學活用，例如，

用Canva設計單位衛教影片，讓宣導更生動

有趣；甚至嘗試用App Inventor開發簡易

的輔助考試APP，協助同仁複習專業知識。

這些小小的改變，雖然不如大型系統那樣耀

眼，卻實實在在滿足了臨床需求，由細微處

紮根。

更重要的是，這段經歷讓我體會到「學

習不會結束」。在資訊爆炸的時代，科技日

新月異，唯有不斷學習、持續精進，才能跟

上時代的腳步。資訊護理師的角色，正是在

這樣的背景下誕生─我們不只是資訊的使用

者，更是推動者、協調者與創新者。

＃展望未來：讓護理乘著科技翅膀飛翔
回顧這段資訊護理師的學習與實踐歷程，

雖然過程中充滿挑戰與挫折，但每當看到同

仁因為我的建議而受益，或是系統因為我的

參與而更貼近臨床需求時，內心的成就感難

以言喻。我相信，資訊與護理的結合，將是

未來醫療發展的重要趨勢。隨著AI、智慧

醫療、遠距照護等新科技不斷進步，護理人

員的角色也將更加多元與專業。

未來的資訊護理師，將不僅僅是系統的

維護者，更是臨床與資訊之間的橋樑，是醫

療團隊中不可或缺的協調者與創新推手。期

待有更多護理同仁投入這個領域，讓我們一

起乘著科技的翅膀，讓護理工作變得更安全、

更有效率，也更貼近人性。

學習永遠在路上，而資訊護理

師的旅程，才正要開始。



我目前在成大資訊工程系與健康服務暨數位創新推動辦公室擔任助理研究員。我的研究旅程

從臨床護理出發，逐步跨足資訊科技與人工智慧的應用，曾參與穿戴裝置HEARThermo的研

發與信效度研究，這項技術不僅應用於登革熱與 COVID-19 的智慧防疫，更結合AI應用於早

期預測發燒風險，協助第一線醫護即時掌握生理變化、降低感染風險。

在研究與實務推動中，我深刻感受到科技與護理結合的可能性。雖然現在的工作環境充滿聽

不太懂的程式語言、資料庫與演算法，但我始終記得，自己是從病人床邊出發的護理人。這些

年來，我不斷在「護理」與「科技」之間穿梭，從護理專業走進AI與科技的場域，每一段歷程，

對我而言都不是轉彎，而是延伸，我試著讓科技的力量能更貼近人的需求與情感，也讓資訊世

界感受到護理的溫度。

＃護理的跨域之路，從「聽懂現場」開始

2015年，我進入成大國際護理博士班，沒想到迎接我的第一堂課竟是台南前所未見的登革

熱大流行，當時醫療照護體系正面臨前所未有的壓力。在那個時候，第一次有機會參與防疫現

場的思考，也因此與柯乃熒教授、柯文謙副院長、資工系莊坤達教授、數學系舒宇宸教授等跨

領域專家們展開合作，從護理臨床的角度出發，共同投入「科技防疫」與「智慧照護」的研究。

「發燒」是許多傳染病的第一個警訊，但在當時的照護場域中，卻沒有任何適合用以「連續

量測」的工具。因此，我們從臨床需求出發，研發一款用以連續監測體表溫度的穿戴裝置，逐

步驗證裝置的信效度、設計資料分析邏輯、演算法建構、臨床驗證、智慧照護流程設計，甚至

延伸至專利申請及商業布局等。整個過程，對一位護理人來說，無疑是踏出了熟悉舒適圈，但

也正因為這樣，我更深刻體會到—護理的專業，絕對不是被科技取代的，而是引導科技走向

對的方向的那雙手。

＃那一刻，我看見了資訊的溫度

我最深刻的一次經驗，是與安寧居家護理師們的合作。我們利用物聯網技術，提供居家照護

一套遠距關懷系統，能即時監測病人的生理狀態，以及早判斷臨終徵兆的出現，希望能讓病人

臨終的最後一刻，有家人朋友的陪伴與道別。

葉俊吟/成大碩士102，博士104級
【現職】成大資訊工程系、健康服務
暨數位創新推動辦公室助理研究員

在0與1之間，看見護理的溫度

系友邀稿



記得有一次我到居家現場確認系統運作狀況時，家屬緊握著我的手，流著淚說「我照顧我爸

爸四年多了，雖然有外勞幫忙，但還是不敢出門太久…我真的很感謝你們和安寧團隊，我知道護

理師可以透過這個（系統）觀察我爸爸，我最近才比較敢出門…」那個瞬間，我知道我們的努力

沒有白費。不是因為系統成功運作，也不是因為資料準確預測，而是因為我們用科技成為護理人

員的另一雙手，換來病人、家人和醫護團隊的安心感，也成全了一個家庭最後的圓滿。

當我把這個故事分享給負責系統開發的工程師們時，雖然還是透過電腦對話，但卻也深深感

受到他們的感動：「突然覺得我們做的東西是有溫度的。」那一刻，我深深感受到，科技的進

步不是為了取代人，而是為了成全人與人之間那份難以量化的情感。

＃不會寫程式沒關係，會溝通才是超能力

很多人聽到我在資訊工程系擔任研究員，都會問：「那你很會寫code吧？」我總是笑著說：

「我會的程式語言，叫做溝通。」在護理系的培育下，我們每天與病人對話、家屬協調和醫療團

隊溝通，護理師天生就是翻譯官，是現場觀察員，是處理人際微妙情緒的高手。進入跨領域合作

後，我才明白，這樣的能力才是跨領域團隊最需要的橋梁。

我不會寫演算法，但我知道如何將臨床需求轉譯給工程師；我不會操作伺服器，但我會觀察

護理現場的痛點與未被滿足的照護縫隙。這些年來，我參與無數場跨領域會議，負責聆聽、整合

和協調，努力讓資訊工程聽懂護理語言，讓護理現場感受到科技的溫度。

科技世界講求邏輯與效率，護理世界講究觀察與同理。兩者看似相左，其實本可並存。在這

個AI橫掃、資訊翻騰的時代，更需要護理人去告訴世界：人，才是最重要的核心。

在0與1之間，看見護理的溫度



＃護理，是智慧照護的靈魂

智慧照護發展迅速，科技若少了護理的觀察力與人性化思維，很容易成為冷冰冰的工具。透

過護理，我們能為科技加上同理與尊重。護理的價值，不只在臨床現場，更在於理解整個照護生

態系。從病人需求到照護流程，從技術落地到使用者體驗，護理能提供最真實的回饋與建議，成

為團隊中不可或缺的協調者與整合者。

現在的我，除了是資訊工程系的研究員，也參與成大健康服務暨數位創新推動辦公室的計畫

推動，有幸能在國家生醫重大政策、產官學合作中持續貢獻專業與所學。無論是產業合作、智慧

照護或創新服務設計，我都試圖保有護理的溫度不能消失。

如果你也在思考未來，對AI感到陌生，對跨域感到猶豫，我想對你說：你擁有的護理專業，

比你想像的還強大。

你會傾聽，你會觀察，你會在最需要的時刻，說出一句「你還好嗎？」這些，是AI永遠學不

會的技能，都是智慧醫療時代最不可或缺的能力。科技不會讓護理消失，反而讓我們有更多可能。

只要你願意走出去、說出來、觀察世界的變化，護理的價值，會因為你，而被更多人看見。

我從未離開護理，而是讓護理走進更多場域。我從臨床出發，走到博士研究，再跨足智慧病

房、長照科技、AI合作平台；無論在哪裡，我都沒有忘記，護理是以人為本的專業，是最靠

近生命本質的角色。

願我們成為那群，讓科技也學會擁抱的護理人。

在0與1之間，看見護理的溫度



回想千禧年間，所有話題都圍繞在網際網路所帶來的便利性，隨後是5G訊號升級、物聯網

（IoT）的發展與應用；直到今天，無論討論什麼領域，都已無可避免地與人工智慧（AI）、大

型語言模型（LLM）與機器學習（ML）緊密連結。如今往回看，可以明顯感受到科技與護理從

過去曖昧不清的關係，發展到今日密不可分的融合。

在大一時，我記得成大護理系仍有一門「計算機概論」，而我們那一屆正好從必修改為選修。

小大一的我，在家聚聽學姊們分享這門課「很無聊」，我心裡想著：護理與計算機概論究竟有何

關聯？同時也聽說過護理系還有微積分課程，當時心裡納悶，護理為何需要學微積分？如今回頭

看，如果當初打好基礎，或許可能會更容易理解參透生物統計及複雜的AI演算法。

無論是在臨床現場或學術領域，護理與工程科技的連結始終存在。臨床上常見的照護耗材，

如紗布與貼膠，隨著矽膠材質、易撕設計、抗沾黏、抗菌與防水功能的進步，讓使用者—無論是

照護人員或病人—享有更佳的體驗與品質。醫療針具亦然，從防針扎設計、濾網功能，到降低疼

痛與過敏反應，皆為科技進展的體現。再進一步，點滴輸液幫浦、呼吸器、生理監視器等醫療設

備，更是與護理實務密不可分的科技產物。這些與護理相關的科技仍在持續演進，而護理人員在

其中扮演的角色至關重要，卻往往未被充分認識與主動參與。在學術領域，護理研究也正回應臨

床需求，如開發穿戴式裝置、尋找新型生物標記（Digital biomarkers）、探索新興科技在照

護上的適切性與有效性。如何將AI有效導入健康照護領域，成為當今熱門且關鍵的課題。

陳昶濬/成大博士107級

【現職】University of Arizona

電機工程學系(ECE)博士後研究員

護理與科技共舞──未來的無限可能

系友邀稿



在護理科技的發展歷程中，跨域合作與學科融合已成不可逆的趨勢。護理本質是一門應用科

學，而未來或許將衍生出護理工程科學、護理經濟科學，正如社會經濟學、生物醫學工程學的出

現一樣。在碩士與博士就學期間，我有幸受益於指導教授與學姊們的引領，累積了與電機、資工、

數學等不同領域合作的經驗。不同學科背景的人們，擁有各自慣用的思維與語言，而這種差異，

往往成為跨域溝通的障礙。以電子病歷系統（EMR）為例，護理人員期望操作更直覺便利，但

資訊部門對「便利性」的理解可能不同，最終導致系統設計與使用需求落差，增加第一線人員的

負擔。若每個領域的人都能主動跨出舒適圈，與異領域專業者交流並融合經驗，則能為各自的領

域帶來更深遠的革新。

我也從未想過，拿到護理博士學位後，現在成為University of Arizona電機工程學系

（Electrical and Computer Engineering, ECE）的一名博士後研究員。所幸，大多數人對於

一名護理背景的研究員持開放與正向的態度。在跨域的過程中，並非要求自己成為雙學位般的全

才，若能兼顧固然可喜，但若無法，也不代表無法進行有效合作。就如同護理人員本就擅長的溝

通與協調能力一般。

護理會不會被AI取代，或許並非最應該關注的問題；更重要的是，我們能否理解並善用這

項工具，藉以促進健康照護。過去Google搜尋引擎、Wikipedia剛問世時，也曾面臨質疑與抗

拒，但當人們學會辨識與善用後，這些工具極大地改善了生活。從前遇到問題，大家會說：「你

就去Google一下。」而現在，或許更常聽到：「你可以問問ChatGPT。」未來，也許護理領域

與量子科學的交會，將成為我們可以期待的新篇章。

護理與科技共舞──未來的無限可能



第一個應用是透過Google Script，讓病人能即時收到自己所填的Google Form運算後的結

果， 因而能增加病人持續幫忙填寫的意願度。第二個應用是透過ASP。Net Core的Razor

Pages建立問卷收案網站， 除了讓問卷的填寫結果能寫進資料庫外， 也幫助研究人員能直接在

系統上更有效地做收案管理。第三個應用則是在成醫的感管中心的一個研究計畫， 透過JAVA

EE建立專屬計畫網站。 外部長照機構可在系統裡填寫問卷， 也可透過系統報名與簽到研究計畫

所舉辦的活動。使得計畫人員能更有效率執行研究計畫。

護理系畢業後， 則是至成大醫院的8C神經外科病房擔任2年半的功德護理師。 雖然臨床技

能不如其他學校， 但大學紮實的學理與所訓練出的問題解決能力， 讓我在臨床很快上手， 也比

較不會被學姊電學理(誤)。在臨床， 學習到許多知識， 也印證了許多學理， 每次的驗證都讓人

內心覺得興奮或是加深印象。 臨床的經驗也幫助了身邊親朋好友， 甚至路倒的多個民眾， 尤其

是大學同學出遊一起在宜蘭林美石磐步道一起輪流幫CPR！

雖然在臨床訓練出耐高壓的個性， 但身體沒被訓練到， 腸躁症(IBS)變嚴重， 甚至還多了

胃潰瘍QQ 最後一年還被病人家屬告， 雖然醫院律師團隊很給力， 檢察官甚至體諒醫護人員，

讓我們不用跑法院， 檢察官到醫院偵訊(?)， 民刑事離職2年後才都判不起訴。 另外， 也都和

其他離開臨床的同學一樣偶爾會夢到又有病人IHCA要CPR， 事情又做不完， 又無法準時下班，

學姊又在護理站摔東西，又霸凌人等的PTSD。

我還是不會後悔選擇護理系， 在學校和同學一起報告， 一起實習， 臨床上認識了互相支援

打氣的夥伴，仍都會和大學同學與臨床夥伴定期聚聚出遊，應該可以當一輩子的好友~ (好中二

洪政凱/成大學士104級

【現職】華邦電子軟體工程師

跳出舒適圈．發現更好的自己

Hello 我是Hank， NUR104的老人。 跟大家分享我的

轉職軟體工程師經驗。

大一時， 除了活動組， 我沒參加學校社團， 而是去巨

匠電腦學Java & SQL， 取得了相關證照。 但直到大四加入

乃熒老師的HIV研究團隊後，才開始應用所學。

系友邀稿



碩班則是透過推甄第二次才上成大資訊底下的醫學資訊研究所，因為不是本科生， 3年的碩

班真的很hardcore，看不懂一堆數學符號，各科都是低空勉強及格。碩論做有關深度學習應

用在Brain MRI的研究，很感謝教授訓練我們在台上解決問題能力(被釘在台上)。

深度學習主要都是透過Python程式語言，有了以前會的Java，並沒有花太久時間就上手。

搭配TensorFlow 的Framework，參考數不盡的論文，實作並優化模型(model)。每當結果

越來越好時，感覺是解出困難的數學題，也離可以畢業又更進一步。在醫資所，發現這裡研究

經費是護理領域的好多倍，也感謝教授給我們研究生頂級的電腦跑模型。

碩班時，受護理系學姊邀請，和數學系夥伴一起參加過NCTS Health Hackathon。我們

將構想透過Web & MobileApp Prototype呈現， 拿到最佳人氣獎。也有參加過， TSMC & 

Microsoft 合辦的CareerHack很幸運有入圍。我們比的Label with AI，雖然沒得獎，但是個

寶貴的經驗，與國內各資訊領域的強者競爭與合作。

畢業後，花了快6個月才找到現職公司(華邦電子，做記憶體的， NOR Flash 有近1/3 

market share)的缺。後期已經趨近海投QQ 真心建議畢業前半年就可以開始找工作了。當時主

動詢問是否可線上面試，一開始的是SAP的缺，面試時，因主管提到部門也有Net的缺，所以面

試時積極爭取，後來也有成功拿到想要的offer。

跳出舒適圈．發現更好的自己



一開始， 我們部門主要是做網頁的內部應用系統，工作內容是全端工程師，從一開始收到各

部門的需求，討論規格， 設計並開發實作。其實我對Net並非很熟悉，還好Net 官方文件很充足，

邊做邊自學，最後也能駕輕就熟。 隨著雲端服務普及，也持續往Azure Solution Architect 邁

進。

後來組織重組，目前部門成員都是Product Manager，只是開發實作改為由其他專門部門

執行甚至外包。我們部門主要目標是規劃出對公司有幫助的應用系統。目前邦邦年資4-5年， 還

在學習中~

要步入每個階段=跳脫舒適圈，有跳有機會，當時是抱著失敗就回去當苦命護理師，現在

是抱持失敗就去GG賣肝，至少CP值比臨床高。很幸運過程比很多人相對順利，也很珍惜一路上

陪伴的大學蛋餅團好友，8C學姊與學弟妹，健身教練(持續運動有改善IBS)，碩班BMI LAB教

授&學長姐學弟妹。

跳出舒適圈．發現更好的自己
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我知道自古紅顏多薄命，但我不知道竟能

如此薄似蟬翼。年紀輕輕就患有罕見疾患的她，

最大的困擾就是呼吸喘和咳嗽，還有再多嗎啡

也壓抑不了的疼痛，長時間臥床休養讓她整個

人變的蒼白脆弱，身上青色靜脈的血管清晰可

見恍如蟬翼上的細絲脈絡，整個人也像蟬翼一

樣，給人一種透明的破碎感，由於任何風吹草

動都有可能引起身體上各處疼痛，所有照顧她

的人都小心翼翼的對待著她，但那疾病帶來的

影響總是讓她的眉頭籠罩著憂愁，從未真正地

舒展過。

我的病房的門口掛著一塊木製的匾額，每

次經過都讓我駐足思考，它上面寫著「唯醫藥

之用有際，而癌瘤之禍無涯，雖華佗再世，亦

有無力回天之嘆。」我認為護理是可以在窮盡

現今科學的知識之後，還能跟這個世界的苦難

對抗的手段，在施打完鎮靜藥和嗎啡藥後，還

能讓病人沉睡的是芳香誘眠按摩和浴缸舒適泡

澡後的深沉放鬆，如果不能治好你，至少我還

可以陪伴你，如果這條路的盡頭是通往死亡，

那我就把這條路造的像通往天堂的階梯一樣舒

適，即使是末路，我也希望可以陪你走得花開

滿途。

系友徵稿 謝雲涵/成大碩士102級

【現職】成大醫院護理長

薄如蟬翼的女子

但其實這些手段也是有限的，面對疾病

的浩瀚未知，需要探索的問題太多，最沒有

辦法回答的問題就是，當她不小心像睡美人

從深沉的藥導睡眠醒來後，看見我們的第一

句話是，「我怎麼還沒死?」。

這就是醫護人員的修羅場，我們的戰場

上沒有敵人，只有死神，決定勝負的竟不是

知識與技術，是無法撼動的命運。

後來她還是離開了我們，或者對她來說，

是終於離開了這個苦難的世界。

女孩的男友在床尾放了一小株紫色的桔

梗，每日看顧著她的同時也照顧著那盆花，

在她走之後，她的母親最後拾起植栽離開病

房，那盆桔梗仍然在她母親的懷裡盛放著朝

霧一樣的色彩。在經過長時間的最後一哩的

陪伴，她親密的愛人和家人們都表現的預期

與平靜，至少，在這修羅場中我們從未放棄

的努力，能讓她的重要之人不致於掉落悲傷

的深淵。

後記：今日她的母親回信給我們病房，

信裡提到女孩生前對我們這些護理師的感謝，

她最後的心願竟是希望院方能給我們的團隊

鼓勵與表揚，讀到這裡我眼眶欲泫，我以為

我們尚未能從修羅場拯救她，但她的母親卻

說她們每天都感到幸福。



她有兩個兒子，都已近而立之年，剛出社

會的孩子們好不容易有一份穩定的工作，她

卻在此刻倒下，不看抽血實驗室數據，我光

是看她那雙凹陷的濁黃雙眼和那惡病質的身

體，便知道她撐不過這個節日。

穀雨，是春天的最後一個節氣。萬物飲雨

而生，田地盼著這場雨後豐收的希望。但她

的身體可能等不到這場雨。

年輕的兒子有著新世代的心，對於生活品

質和延長痛苦孰輕孰重的那道生死防線看得

很開，但他們還是害怕，對於疾病沒有幫助

的升壓藥物他們還是決定要使用，當我聽見

他們要求升壓藥物時，我沒有立刻否認也沒

有贊同。因為這個決定，已超越了醫療判斷，

而是情感的重量。我靜靜地問：「你們希望

打升壓藥，是為了什麼？」年輕的他們沉默

片刻，才輕聲說：「我們想確保回來的時候，

媽媽還在。我們怕錯過她最後的時刻。」

告別的重量：穀雨節氣裡的臨終對話

他們不是想拉扯生命，而是想拉長告別的

時間。

我懂他們的想法，但是對於臨終的病人，

升壓劑僅是讓血壓會維持在一個假性的好數字，

對病情沒有實質的幫助，所謂升壓藥是壓縮末

梢血管的血液以維持中心器官組織的灌流，犧

牲的是末梢循環的血液灌流品質，也就是手腳

的末梢血管會先缺氧黑掉，然後再來是多重器

官灌流不足導致的衰竭，順序是腎臟、肺臟、

腦和心臟，會採用這種損己八百的做法的目的

是要吊著一線生機等待體內的抵抗力打敗感染

源，但如果疾病已屆末期，體內已然沒有能夠

與疾病對抗的大軍，這種作法無非只是延長痛

苦而非緩兵之計。



我向他們解釋，升壓藥不是時間的開關，它

可能換來的，是更深的痛苦與器官的崩解，而不

是溫柔的等待。她的身體，就像這春末的雨後田

地，已無力再孕育什麼，只能靜靜接受季節的轉

換。

但他們還是害怕，儘管已屆而立之年，他們

站在走廊上那個無助的眼神一在提醒我他們也只

是兩個深愛母親的孩子，我告訴他們，現在就是

要把握陪在媽媽身邊的每一刻，把要講的話不留

遺憾的交代了。

「如果你們要離開，可以在媽媽耳邊告訴她，

說你們會回來。她聽得見的。如果她能等，就會

等；如果她覺得時候到了，代表她沒有罣礙了，

她就會選擇她想離開的時刻。」

那一刻，我看見他們眼中的恐懼與不安，漸

漸地沉澱，像是春雨滲入土壤。這場對話，讓他

們放下了對「控制死亡」的執念，轉而擁抱「陪

伴當下」的力量。他們最終同意，不再使用升壓

藥物。

這是穀雨的日子，萬物即將迎接夏天的蓬勃，

而她，將迎向生命的歸根。雨落之後，土壤才能

孕育下一場綻放。

寫給所有曾在走廊上無助佇立的家屬與照護

者：你們的愛，從來不是靠維持血壓數字才能證

明。真正的愛，是願意在生命最末刻，陪她走完

每一步。

告別的重量：穀雨節氣裡的臨終對話



那天夜裡，加護病房裡特別安靜。

只有一陣陣偶然出現的低吟和嘆氣聲，那

是來自於芒果阿嬤的孤單，芒果阿嬤腦溢血進

到病房密切觀察，雖然兒女眾多，但各自事業

家庭有成，加護病房短暫的探訪時間與人數限

制，也難以讓彼此減少相思之苦，且苦於芒果

阿嬤對於3C產品的不熟悉，也只讓他們的問暖

請安停留在手機之中。

我走進她的病房，輕聲問她：「哪裡不舒

服嗎？」她搖搖頭，只說：「我只是想聽聽有

人說話的聲音。」我坐在她床邊，握住她的手，

芒果阿嬤說起自己遠在鄉下的果園與田地，他

的聲音輕輕的，彷彿是在呢喃，一遍又一遍的

講述她的一方天地，彷彿在病房裡出現了那滿

開的白色柚花和清香，過沒多久，她終於安心

地睡著了。

病房裡的柚花香

AI護理人
鉸口鯊/成大學士101級系友徵稿

人工智慧在醫療領域的應用越來越廣泛，

無論是判讀檢查報告、提醒用藥時間，甚至

協助病人健康管理，不得不讚嘆AI的效率和

準確性，但身為護理師，深深知道，真正的

護理，不僅是執行醫囑或操作機器，更多的

是一份陪伴與關懷。樂見未來AI成為醫療的

好幫手，除了減輕繁重的工作，幫助我們更

快速掌握病況，讓護理人員有更多時間和心

力，把關愛留給需要的人。

當病人焦慮、無助、甚至哭泣時，一句安

慰的話語、一個穩定的眼神，遠比任何科技

來得有力，AI不是要取代護理，而能是讓護

理更有餘裕做那件最重要的事—好好照顧每

一位病人，這份只有「人」做得到，也只有

「心」才能完成，而這份情感連結與敏銳，

是護理最深層的意義。

而這種溫度，

是來自於人性連結。
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想要感恩的人事物

陳清惠老師讓我認識基督信
仰，美智老師勸我留在護理
系，護理系培養我的獨立思
考能力方方面面很感謝

姜冠群（小小的美好創辦
人）大學部90級

感恩大學四年來，老師們的
殷殷指導，李引玉主任、
Miss 陳、美智老師、琪珍
老師像媽媽一樣溫暖的提攜

黃素妃大學部82級

感恩靜枝老師的
在我碩班期間的
指導！非常感激...

謝沛芳碩士96級

謝謝護理86-87級的同學
們，給了我很美好和愉快的
大學時光，以及為我留下後
來幾十年的好朋友們，因為
有你們相伴，人生休息的時
刻，常會想到我還有一群陪
我一起長大的姐妹們。
陳姝蓉大學部86級



想跟系友會說的話

護理很難很辛苦但是很值得
用一生細細品味護理環境會
愈來愈好的be the change 

you want to see 

姜冠群（小小的美好創辦
人）大學部90級

從這溫暖家庭長大的孩子，
有底氣奮力奔跑

黃素妃大學部82級

系友們大家加油！

謝沛芳碩士96級

辛苦系學會的全體成員
們，為這個大家庭穿針引
線，促成各種連結。

陳姝蓉大學部86級
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活動花絮
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活動花絮



 林梅鳳主任 榮獲 2025 FAAN 美國護理科學院士

 陳幸眉老師榮獲國立成功大學113學年度全校輔導傑出導師

 系友陳怡奾、鄭潔榮獲成大護理系114年優秀系友

 103級系友洪愷伊榮獲第十三屆新北市護理傑出獎及優良護理人員獎優

良護理人員

 83級系友侯念邑榮獲桃園市114年優良資深護理人員表揚臨床組優良護

理人員

 85級系友黃群雅榮獲新北市護理傑出獎護理貢獻獎

 系友邱智鈴、馬先芝、 蕭逸美榮獲113學年度傑出系友獎

 郭雪敏系友、楊婉萍系友、林梅鳳主任榮獲114年國際護理師節臺灣傑

出護理人員獎

 系友田于廷榮獲「南丁格爾特殊貢獻獎」金獎及「金孕獎」

 系友陳嘉容榮獲「南丁格爾績優奉獻獎」金獎

 林梅鳳老師榮膺中華民國護理師護士公會全國聯合會114年台灣傑出護

理人員獎-專業貢獻獎

 系友NS. F.X. WIDIANTORO榮任Rektor Universitas Santo

Borromeus 校長

 王靜枝老師榮任亞太護理教育聯盟（APANE）第三屆 理事長

 洪筱瑩老師榮獲臺灣護理教育學會113年度大學組優良護理教師

榮譽榜

查看更多



致謝

成大護理系系友會─第7期資訊 X AI X 跨域專刊

感謝各位系友及師長捐款贊助。
未來我們需要您的持續肯定及鼓勵,歡迎您的捐款贊助。

現金捐款

填妥「指定用途捐助聲明」,連同現金一併繳交。

信用卡捐款

依照捐款者信用卡上資訊,填妥信用卡捐款單後繳交。
每筆信用卡捐款另需扣除1.75%信用卡收續費。

銀行匯款或ATM轉帳捐款

合作金庫 成大分行(代號:006)
戶名:財團法人成杏醫學文教基金會
帳號:1014717100284
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