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智慧醫療對護理從業人員在開發中國家的探討

黃兆聖

摘　要：	未來十年護理工作將伴隨著資訊應用而改變各種

護理工作，人員與技術的交流更加頻繁，疾病

的多樣性與資源的不平均也讓許多護理工作存在

更多不確定性，聯合國永續發展目標中，護理人

員可扮演做出重大貢獻的角色，支持護理工作實

現未來的技術進步和挑戰更加重要。面對開發中

國家的護理實務，應重視包括擴大電子健康記錄

的使用；行動裝置及可穿戴設備對臨床工作的影

響；大數據分析後的人工智慧潛力；最終提升患

者的參與度，如在馬拉威的愛滋病門診中，透過

雲端串連起全國統計數據；在南非的社區計畫中

利用行動裝置結合穿載設備，收集偏遠村莊患者

生理數據；在馬紹爾的案例中導入全院性資訊系

統，並與世界衛生組織合作在該國的全國性肺結

核公共衛生檢疫工作；最後在越南智能血液透析

照護利用設備物聯網的概念，減輕護理人員的工

作與技能上的培訓，降低病患風險。在可預期的

未來，護理從業人員在對資訊科技的態度對臨床

工作有重大影響，同時和人性關懷間如何取得平

衡也將考驗未來的護理實務。

關鍵詞： 永續發展目標、電子健康記錄、可穿戴設備、
大數據、物聯網、開發中國家。

前　　言

開發中國家的人們通常無法獲得優質的醫療服

務。由於缺乏及時的醫療護理，寶貴的生命經常受到

威脅。儘管存在資源相關的問題，在過去及未來的十

年內，科技的快速發展將帶來全新的變革，並且重

新定義影響護理實踐和教育的關鍵技術趨勢。在聯合

國報告國際電信聯盟指出，能夠取用全球互聯網的用

戶從2000年的4億用戶增加到2016年底的35億用戶，
其中特別是有20億用戶在發展中國家（International 
Telecommunication Union, n.d.）。而澳洲電訊業研究公

司更在最新的報告（BuddeComm, n.d.）中注意到全球
互聯網使用的驚人變化已達到77億活躍用戶，且多
數是透過行動互聯網，這在一定程度上要歸功於4G 
LTE（long term evolution）的部署，預計在接下來5G
（5th generation mobile networks）通訊的帶動下，用戶
成長速度將加速，同時醫療照護透過相關資通訊技術

的合作發展下，將面臨更加多元化的應用與技術變

革。

現今地球村與國際化的觀念下，已逐漸讓照護服

務的推動更甚是流行病的傳播不再具有太多侷限，也

因此長期以來，在衛生醫療領域，護理人員一直是

生理、社會、環境和經濟健康中，至關重要並且可

衡量變化的領導者和推動者。特別是當面對資源缺乏

的地區，醫藥衛生一直是重要的一環，同時也是能

夠實現聯合國於2015年提出的「永續發展目標」（sus-
tainable development goals, SDGs）做出重大貢獻的角
色（Benton & Shaffer, 2016; World Health Organization, 
2016）。在2018年聯合國（United Nations）的報告指
出，估計世界人口約11%，約7.83億人生活在極端貧
困中；營養不良人口為8.15億；全世界58%的小學或
初中以下學齡前兒童和青少年未達到最低閱讀和數學

能力標準；全球29%的人口缺乏安全的飲用水；61%
的人沒有安全的衛生服務。在國家內部和國家之間，

以及在基於年齡，性別，性取向，殘疾和許多其他

因素的不公正之間，存在著巨大的不平等現象。這

些對社會正義的障礙使人類無法走向包容和公平的世

界，也因此通過遵守聯合國議程中明確提出的17個
可持續發展目標（SDGs；聯合國，2018），護理人員
可以在這些不確定的時期以全球性的思維和目標來領

導工作，藉由固有學科價值和人性關懷，以更好地

促進每個地方所有人的健康與照護。

根據世界衛生組織在太平洋多數開發中國家的

醫療資訊建設上報告指出，影響一個國家在照護技

術及醫療資訊應用上，最不足的是人員的培力，其
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次才是基礎建設的推動與發展（圖一；World Health 
Organization. Regional Office for the Western Pacific, 
2017），也因此在北美的全國護理聯盟發出了一項呼
籲，要求採取進一步行動，為護理學生訓練項目中

增加資訊應用議題相關知識，好讓人員充份透過資訊

技術技能參與各項醫療照護措施（O’Connor, Hubner, 
Shaw, Blake, & Ball, 2017）。毫無疑問，在接下來十
年內護理人員將居住一個與今天不同的實踐環境，而

技術將是這一轉變的關鍵，護理人員教育者必須立即

做好準備，帶領這些從業者邁向未來。

護理從業人員教育時應考慮的技術趨勢

變化是護理領域常見的特徵，但是未來十年的技

術進步可能會帶來比以前更重大的變化。特別是護理

照護服務的技術上，伴隨著資訊科技的演進與應用不

斷推陳出新，在許多先進的國家中，資訊科學已經

是護理人員的必要選項。資訊技術學指導教育改革計

畫（the technology informatics guiding education reform, 
TIGER）於2006年在美國成立，便是透過發展護理資
訊能力整合到護理課程和終身學習中，這項工作有助

於在美國提高護理學教育標準中資訊應用的範疇，目

前TIGER已擴展到了國際社會，以幫助綜合護理人
員的資訊學能力，並統整集中教育資源（O’Connor et 
al., 2017）。這種轉變導致了一種新的跨專業，跨學科
的方法，因為醫療、護理資訊教育需要擴展到其他

臨床領域以及其他領域，也因此在面對護理工作及參

與開發中國家各項活動時，護理教育工作者是否具備

足夠能力支持這些創新，以下建議並鼓勵護理教育者

應能夠優先學習的知識範疇，包括考慮擴大電子健康 
紀錄（electronic health record）的使用和互操作性；行

動裝置及增加技術可穿戴設備對患者和從業人員的影

響；大數據和數據分析的作用；實踐並提升患者的參

與度。

一、 電子健康紀錄，資料互通操作性和雲

隨著各類型終端裝置的普及性，世界各國的醫療

照護人員都將逐步實踐並採用電子健康紀錄及電子病

歷（electronic medical recorder） 來做為主要的資料應
用、交換與儲存，然而儘管該技術已廣泛傳播，但

將電子健康紀錄整合至整體醫療照護體系中的一環，

現今還是面臨許多挑戰（Oluoch & de Keizer, 2016），
特別是當許多限制來自於資源上的不足，例如訪問速

度、內容延遲以及與故障相關等不可避免的中斷。另

一部份則是跨部門系統間的數據整合能力，隨著使用

量的增加，許多電子健康紀錄已成為相當龐大的數據

庫，未來的臨床醫療從業人員將需要增強對數據管理

的能力，以滿足與此相關的需求，如訂定指標或儀

表板系統來追求特定的有意義的統計數值，幫助更快

速有效地解決臨床需求與決策過程，而這當中都應包

含有重要的護理作業基礎，也因此雲計算（私有雲或

公有雲）對提高互連性的需求作法可為護理團隊提供

即時且集成的數據分析服務，並改善成員間對數據的

協作存取。有鑑於此，護理教育機構將是開發和測試

這些工具的理想場所，人員必須具備良好的資訊學技

能基礎，以支持對患者和從業人員間的護理作業。

二、 行動應用及可穿戴技術

現今在醫院設備及個人穿載相關裝置蓬勃發展

下，數據傳輸及彙整的能力不斷提升，無論是護理

人員或患者本身，在日常生活中已逐步收集了無數電

子數據，例如心率、血壓、體重、活動量、血糖、

睡眠狀況和卡路里攝取等（Tsampi et al., 2018）。護理
教育者必須準備好在將來的實務中為學生提供支持創

新的應用，其中可能包括許多生理數值傳感器和數據

傳遞機制，並用於患者數據收集作業，甚至在某些

護理環境中，作為一種輔助性臨床實踐的工具。這當

中護理人員扮演一個相當重要的角色，並充當患者與

臨床醫生之間技術聯繫和數據傳輸的主要推動者，例

如在電子設備之間數據如何在臨床中被應用與評估，

統計方法與指標，以及自動化的異常提醒以減低人為

所造成的病人安全問題（López & Blobel, 2015），也因
此隨著不斷發展的技術，護理人員不再只是數據收集

者，而是更加精明的價值創造角色。 

圖一　開發中國家影響資訊導入的關鍵因素

10%

7%

55%

21%

5% 2%



護理雜誌　67卷 2期‧中華民國 109年 4月

29創新於開發中國家的護理實務

三、 大數據應用與分析

大數據在醫療保健中存在有龐大的價值，不僅

為加速科學進步提供了前所未有的機會，而且還為

實現新的方式提供了更多可能性（Raghupathi & Ra-
ghupathi, 2014）。數據在未被應用前通常存在許多猜
測，目前已有許多科學工具可以是支持護理人員探究

並挖掘價值的機會，例如在某項護理操作臨床流程

的改善、潛在的流行病情況或發現在某些患者在人群

中可能未被注意的模式，並透過數據的挖掘後啟動一

連串的響應與回饋，加速整體作業的決策過程。然而

大數據通常伴隨著隱私及倫理問題，護理從業人員除

了在資訊科學的學習外，同時要考量當地法規限制規

範，及具備基礎的資訊安全知識以降低數據操作上的

風險。在可見的未來中，急需更多具有特定數據管理

或分析技能的護理人員、臨床醫生與計算機科學團隊

之間更多的合作。

四、 病人參與和授權

臨床服務中病人參與的議題，很大一部份與透

過自身專業引導患者獲取並貢獻相關醫療數據資料有

關，無論是簡單的紙本紀錄或來自裝置的數據都顯示

臨床資料有選擇性的與患者共享已是主流，如醫病共

同決策或全人照護，都包括有資料共享與授權的問

題，從技術角度來看，個人健康紀錄（personal health 
record）通常可做為增加患者自身健康意識的方法，
透過收集或增加資料取得的容易性來提升追蹤管理上

的效益，在多項研究中都指出，在現今數據匯流的

時代，患者渴望透過更多的電子資料交換來取得醫

療保健數據，甚至從中分析後，引導用戶能夠有更

好的健康保健行為，如我國近年來大力推動的健康存

摺等，這類型的服務通常相當取決使用者的資訊能

力，因此在護理領域，從業人員應具備能力帶頭提

供所需的患者教育或推薦社區資源，使所有患者都能

參與。另一部份社交媒體工具的使用也極大地推動了

患者參與度的上升，這一發展將對護理實踐產生重大

影響（Attai et al., 2015）。護理師必須深入了解如何通
過社群媒體彙總和病友群及照護群經營，同時也透過

在線獲取面對當前照護對象的相關教育技能。

開發中國家智慧醫療應用案例

馬拉威全國性愛滋病門診及電子資訊交換系統

馬拉威地處非洲東南的內陸國，全國面積超過

三個臺灣大，人口近臺灣的八成，本案系統在2003

年開始推動，導入前馬拉威15–49歲成年人的HIV/
AIDS盛行率為14%，在都市地區感染率甚至可以到
達20%以上（涂等，2005），高比例的愛滋病問題不
僅降低馬國人民的平均壽命，也留下愛滋病孤兒問

題，造成嚴重的社會問題及經濟負擔。屏東基督教醫

院過去承接台灣駐馬拉威醫療團推動各項愛滋病相關

計畫，其中最受矚目的為首創導入電子系統用來幫

助馬拉威追蹤管理愛滋病患相關用藥及個案管理作業

（圖二），觸控式螢幕輸入法及指紋辨識系統連結雲端

身份識別，並配合利用條碼鍵入用藥，將所有的資

料數位化，有效地追蹤、檢查病患的用藥情形，以

能確實掌握病患資訊（Yu et al., 2007），在地政府推動
發展各類資訊應用下，至2020年愛滋病盛行率已控
制在10%以下。

南非社區行動照護應用服務

另一個案例是在南非東開普敦地區（圖三），透

過行動應用導入以社區為基礎的健康照護應用App，
讓社區護理訪視員不用再帶著厚重的紙本上路，透過

手機能建立病患資料，包括影像的傳輸、衛星定位

排定服務路徑等，克服當地缺乏地理資訊位置及病患

身分識別方法，最終透過雲端交換功能可與在地基層

圖二　馬拉威電子系統護理人員培力作業

圖三　南非偏鄉社區行動照護



The Journal of Nursing  ■  Vol. 67, No. 2, April 2020

Innovating Nursing Practices in Developing Countries30

區域醫院進行資料交換，提供醫院端進行個案建檔與

管理，以便日後的追蹤，另一方面讓幅員遼闊的南

非鄉村，醫藥、疫苗等即時訊息也能馬上通知在外

的照護員，致力於縮短醫療照護的城鄉差距。

APP健康管理服務

馬紹爾醫院全院智慧化醫院推動

本計畫協同衛生福利部雙和醫院醫療團透過資訊

系統之導入，重新改善並強化醫療及臨床照護上的流

程及作業，並利用病患頭像、指紋、條碼等應用，

完善過去因跨部門多系統下的不便性，護理從業人員

需協同參與各項流程重新定義及協作，加速醫院智能

化。另一部份也透過本計畫首次與世界衛生組織合作

大規模肺結核篩檢，全國籲85%以上的國人數據能夠
被完善紀錄及應用，對未來整體性公共衛生政策能有

更多實證上數據支持。

越南、泰國及柬埔寨智能血液透析照護

本計畫與台灣醫療院所合作整合臨床包含心臟內

外科、心導管、洗腎等部門，合作進行資訊建設與

護理人力培力，並導入智能化血液透析服務以利用

數據管理提升照護品質，如導入作業具整合性、方

便性與行動化的洗腎管理系統（hemodialysis manage-
ment system），並在地化系統整合與建立當地醫療品
質管理，並搭配物聯網技術發展洗腎機連線儀器訊號

整合，自動接收洗腎臨床的生理數據，作為產生臨

床記錄表單與醫院資訊系統整合等工作的依據，以發

展未來在大數據及人工智慧的潛力與價值。

結　　論

護理從業人員無論是在實務中還是在教育方面，

對於引領護理技術的成功發展至關重要。透過擁抱科

技帶來的創新，教育工作者可能因需要增加自己技術

知識而帶來許多挑戰，但同時也是因為這種學習而帶

來了新的機會並帶動新一波護理技術的革新，並藉此

滿足患者及臨床服務的需求，面對未來全球化及科技

快速變遷的時代，護理實踐人員應及早做好準備。
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Exploration of Smart Healthcare in the Context of  
Nurse Professionals in Developing Countries

Johnson Huang

ABSTRACT:	In line with information and communication technology (ICT) trends, nursing practice and its 
preparations are expected to change fundamentally over the coming decade. The Sustainable 
Development Goals (SDGs), issued by the United Nations, identify nurses as playing a significant role 
in achieving these goals and as using new technologies that will likely change how they deliver care to 
patients. Particularly for nursing care in developing countries, it is essential to emphasize the increased 
use and interoperability of electronic health records (EHR), mobile devices, big data analytics, and 
artificial intelligence. Four case studies, including the Malawi HIV system, community-based mobile 
APP in South Africa, the cloud base hospital information system (HIS) project in Marshall island, 
and smart hemodialysis in Vietnam, are examined in this article. In the near future, both information 
technology skills and interaction will have a significant impact on the nursing profession.

Key Words:	 sustainable development goals, electronic health records (EHR), wearable devises, big data, 
Internet of things (IoT), developing countries.


