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各位親愛會員 大家好， 

2019 年 12 月醫護嚴謹把關持續至今，5 月起

院內感染一樁一樁出現，COVID-19 疫情儼然進

入社區，尤其雙北疫情相當嚴峻，醫療量能緊迫

讓醫護團隊疲於奔命。 

因應國內社區疫情及保全國內醫療院所對疫

情之應變量能，指揮中心也於 110 年 5 月 16 日宣

布醫療營運降載、加強社區監測通報採檢、加強

員工健康監測及國際醫療暫停等四大醫療應變策

略，但是還是無法阻擋這波來勢洶洶的疫情，確

診個案從一室一人可一室二人，重症病人跨縣市

分散治療等等，都顯示雙北醫療量能的負荷，也

壓縮了其他重症病人的醫療照護，更讓醫護人員

累趴了。 

重症病人幾乎是有共病之老人，此時血液透析病

人令人擔憂，社區疫情無法控制；透析室工作人

員所面臨的也是無知的感染源，因應確診人數與

日俱增開始進入醫院的人員都需要快篩或 PCR，

雙北熱區有些機構開始執行透析病人及家屬進入

透析室也比照辦理，更加重了人員負荷。 

近日更發生幾起確診病人暴力事件，致使護

理同仁執行艱困照護中又受傷，令人不捨，中央

疫情快訊也以『嚴正譴責暴力！護理疼惜病患，

我們要疼惜護理』為標題，譴責此行為。 

我剛好身處新北重災區，無論環境設備、人員整

備、配合政策等等，非三言兩語可道盡的，好像

在隧道內看不到遙遠的曙光，現階段仍需要疫苗

來解決，5/28 石崇良次長召開「門診透析單位因

應 COVID-19 疫情之防疫措施討論」會議，除了

防護設備、抗原快篩外；疫苗施打也是關鍵。 

針對基層診所抗原快篩的配套及陽性處理流

程，我們也向腎醫會表達擔憂醫療量能問題，今

日也看到腎醫會及基層透析學會發文請中央提早

針對透析病人施打疫苗，希望曙光趕快到來。 

在此呼籲線上的所有夥伴們務必注意個人防護，

鼓勵施打疫苗、施打疫苗、施打疫苗，保全自己

才能保全我們的家人，保全我們的社區。 

 

理事長 楊素真 敬上 
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  主編的話                       徐碧秀   

醫療環境日新月異，智慧醫院被廣泛的使用，從電子病歷、智慧化病房、床邊資訊系統、 

大數據應用等，大大改變整個醫療作業模式，如何利用科技透過智慧化行動裝置及應用人工智 

慧醫療服務，建立以病人為中心之健康照護資訊平台，最終希望透過資訊智慧化醫療整合，有 

效的增進病人的醫療品質。 

血液透析為每周三次每次四小時的透析治療，或腹膜透析每月固定回診的透析照顧，醫護 

團隊希望不僅僅是在醫院裡進行相關的照護，給予病人主動關懷及提醒，更希望利用資訊化延 

伸到病人的居家生活，讓醫、護、病之間的溝通更為貼近。本期邀請三軍總醫院護理團隊，分 

享『行動運用軟體於血液透析臨床之運用』、『運用行動科技 APP 提升血液透析照護品質』及 

『高磷酸血症病人飲食控制的新提案：行動應用程式「愛腎一點磷」』，介紹透析照護作業導 

入物聯網及雲端運算智慧醫療等技術，讓血液透析臨床照護落實於醫療創新之發展，提供更優 

質的透析智慧化及居家生活之醫療服務。 

 

 

  
 

三軍總醫院 腎臟功能室 

黎媛玲 副護理長  

政府自 2000 年開始推動病歷電子化，希望醫

療機構可以根據作業實況將病歷、檢驗報告與醫

事人員所做的相關記錄，藉由資訊系統輔助，分

階段將原紙本作業導入電子病歷。利用短訊服

務、行動應用軟體（APP）和無線監控器等資訊

科技來輔助醫療照護。醫療資訊電子化可以在短

時間內提供精確透明且隨時可查詢的資訊，又能

支持疾病自我管理、提升照護品質和減少醫療成

本，不僅能提供個別化照護，且不受時間和空間

限制，是目前醫療照護發展新趨勢。 

    本單位於2017年由腎臟內科暨血液透析功能

室醫療團隊、資訊管理室及物聯網資訊工程師研

發建置血液透析臨床資源整合平台，其中包含了

電子白板、醫護端-三總透析 APP 及病人端-三總

居家照護 APP。 

三總透析 APP，串接醫院各醫療資訊系統

（His、Lis、Nis 等）。透過此透析管理 APP，可

以檢視透析室各床位報到狀態，查詢病人各項生

化數據、檢查、用藥情形、血管手術紀錄…等。

此外，並串聯病人端之居家照護 APP，具有推播、

互動留言功能，給予病人主動關懷及溫馨提醒，

讓醫護溝通零距離。 

    透過此透析管理 APP 之建置，醫師可在院區

不同地方查詢透析臨床即時狀況，掌握病人居家

各項紀錄並可適時調整醫囑，護理人員可依據醫

囑執行各項臨床作業，並依病人衛教吸收程度給

予個別性之護理指導。 

行動科技具有無所不在、地點性、個人化和

便利性四大特性，藉由醫院醫療資訊系統與資訊

科技產業間之合作發展，建立以病人為中心之健

康照護資訊平台並發展出實用之行動應用軟體，

藉以提升醫療服務品質，創造智慧醫療發展與臨

床照護巔峰。 

行動裝置的普及不僅對一般民眾的生活帶來影

響，對講求效率的醫師而言，院內雲端系統與行

動裝置的配合，更能讓醫療不再受時間地點所侷

限，即時呈現病歷資料使醫師能掌握病人即時資

訊，進而提升醫療服務品質 
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三軍總醫院 腎臟內科血液透析室 

黃玉玟 護理師 

台灣接受透析治療人口全球第一，病人不僅

須接受規則透析治療，還需配合各項飲食型態改

變、血壓血糖的控制、生活習慣的調整，因此，

居家自我照顧能力更顯重要。在過去單位護理指

導多以傳統床邊教學為主並配合紙本之護理指導

單張，每月常規之檢驗報告僅以口頭解釋或以人

工抄寫方式呈現，相當耗時且紙本單張易遺失、

年長族群記憶差…等問題，隨著科技進步，手機

已與人們日常生活緊密結合，藉由血液透析臨床

資源整合平台的建立，發展出病人端居家照護智

能 APP。運用行動科技、健康相關行動化記錄功

能、醫護團隊專業諮詢，以病人為中心，將照護

延伸到病人的居家生活，改善傳統護理指導模

式，增進病人自我照顧技能與行為遵從性，進而

提升醫療照護品質。 

透過跨領域合作由腎臟科醫療團隊、資訊室

及物聯網廠商共同討論進行創新智能開發。建立

血液透析臨床資源整合平台，將血液透析相關資

訊整合，發展出醫護端、病人端居家照護 APP。

除了系統自動帶入功能外，病人可將每日量測之

血壓、血糖、體重等數值紀錄，也可拍攝三餐飲

食日誌上傳至 APP 中，護理師能更具體檢視病人

居家飲食型態與健康相關數據，及時給予個別性

指導，協助修正飲食行為並配合藥物調整，逐漸

改善其健康問題。 

自 2020 年 6 月 1 日至 2020 年 12 月 31 統計

本單位病人各項生理指標監測平均值皆符合「台

灣腎臟醫學會」品質指標監測標準。此外，病人

行為遵從性由(42%→74%)進步率 76.2%；疾病自

我管理滿意度由(54%→74%)進步率 37%，病人對

護理服務品質的滿意度由(94.6%→96.8%)，有著

良好的成效。 

本單位以病人為中心的健康照護，需求涵蓋

個別性、連續性、便利性及可近性等考量，運用

行動科技介入可做為護理指導輔助工具，且不受

時間與空間限制，達到持續追蹤、監控的目的，

在互動與回饋的過程中也將醫病關係更緊密連

結，提供更完整全方位優質的照護。 
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三軍總醫院 血液透析室 

江永貞 護理師  

高磷酸血症和透析病人的心血管疾病有極為

密切的關聯，其合併症將造成血管硬化，引發心

臟血管疾病、增加死亡風險，每四名透析病人就

有一人是死於心因性猝死；高磷酸血症無疑是透

析病人嚴重且需付出重大醫療代價的合併症。 

磷可以藉由透析移除，但在攝取足夠蛋白質

的前提下，一星期吸收的磷大約 5600～7000mg，

即便規律透析，也只能清除 2100～3000mg；而磷

結合劑大部分都有腸胃道副作用、口感不佳又需

要和食物一起服用，造成病人不遵從的問題；因

此，教導病人選擇適當的飲食型態是最有效也最

根本的議題，但如何將龐雜的訊息提供給病人，

又隨時監測他們是否持續配合成為醫護人員重大

的挑戰。 

近年，許多研究顯示，行動應用程式似乎可

以改善慢性病的飲食自我管理，在台灣，還沒有

一套行動應用程式使用在血液透析病人身上，因

此，本團隊依循台灣地區的食物特性建置一套名

為「愛腎一點磷」的行動應用裝置，對血液透析

高磷酸血症病人的飲食控制問題提出了一個新提

案。 

此程式由計畫團隊與資訊團隊共同撰寫，主

要架構係以雲端科技運作模式為主，應用程式包

含下列六項主功能： 

1.飲食指導功能： 

下載 App 後，可於智慧型手機執行飲食指導功

能，指導病人選擇低磷高蛋白飲食、烹調方式

及外食選食技巧。 

2.飲食內容即時回報功能： 

本功能主要在提供病人資料回報後可藉由即時

回報系統，查看這一餐是否有需要避免或少食

的項目，以何種低磷飲食取代，減少選擇的困

難。 

3.飲食內容回饋功能： 

醫護人員可藉由系統回報查看每位病人每日飲

食內容，並透過訊息傳輸，加強個別護理指導

的項目，確保病人確實瞭解每餐飲食控制的成

效和需要進一步控制的方向。 

4.每日、每月飲食內容回饋功能： 

系統將自動統計每餐飲食內容，依照磷/蛋白比

為飲食內容評分，並提供病人瞭解每餐攝入的

高、中、低磷食物所佔比例，進而調整鈣片用

量及下一餐的餐食內容，達到每日高磷食物總

比例的控制；每月飲食內容回饋中，系統會將

飲食內容所評分數和抽血報告作比較，並以曲

線圖記錄每個月的數值，以進一步回饋使用者

較長期的飲食控制方向，亦可作為改變飲食型

態的依據。 

5.服藥提醒功能： 

為能達到控制血磷的目標，應用程式中設計每

餐啟動自動提功能，以防止病人忘記服用鈣片

或忘記上傳資料。 

6.病人可以透過排行榜功能，觀看病友間的飲食

控制成果、並從中學習合宜的飲食型態，達到

相互激勵、相互監督的社會支持力量。 

希望「愛腎一點磷」的開發能提供高磷酸血

症病人完整、即時的飲食教育資訊、監控飲食行

為、提出飲食建議以提升病人的認知和自我效能

達到飲食控制的目標，使病人擁有更好的生活品

質。 
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各各委委員員會會訊訊息息  

★編輯委員會 

「臺灣腎臟護理學會雜誌」投稿 

歡迎會員踴躍投稿至本會雜誌，稿件類型包括：

研究論文、行政專案、個案報告。投稿相關資訊

可至本會網站，點選『學會刊物→臺灣腎臟護理

學會雜誌』查閱、下載。 

107 年起雜誌改為全面線上閱讀。 

★會員委員會 

敬請繳納 110 年度常年會費，以確保會員權益及

會務之推展。 

個人基本資料如有變動，請務必更新您的會員資

料，以利會務的傳達。 

資深及優良腎臟護理人員獎勵申請至 8 月 31 日

止，請會員把握機會踴躍申請。 

★護理專業發展委員會 

護理創新競賽獎勵申請至 9 月 30 日止，請會員把 

握機會踴躍投稿。 

腎臟護理師認證筆試預計 11 月 24 日舉辦。 
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月份 主題 場次（暫訂） 

7 
傳染病的預防與

照護研習會 

7/11-亞東醫院國際會

議廳 

7/18-澄清中港院區 

國際會議廳 

7/25-高榮第二會議室 

7/11-台東馬偕第一會

議室 

6 
第八屆第三次會

員代表大會 

11/7-亞東醫院或北市

立聯醫忠孝院區 

8 
透析患營養照護

及臨床經驗分享 

8/15-高榮第一會議室 

8/22-北榮介壽堂 

8/29-中榮第一會議室 

9 

∫ 

10 

110 年醫療院所透

析單位及 B、C 型

肝炎防治教育訓

練研習會 

9/5-高榮第一會議室 

9/12-北榮介壽堂 

10/3-中榮第一會議室 

10/17-花蓮門諾醫院 

11 行政主管研習營 11/14-澄清中港院區 

 


