參加第8屆國際家庭護理雙年會出國報告

（the 8th International Family Nursing Conference）

報告人  行政院衛生署護理及健康照護處陳妙青科長

第8屆國際家庭護理雙年會2007年6月4至6月7日於泰國曼谷的Imperial Queen’s Park 飯店舉行，主辦單位為泰國Burapha University，計有來自21國200多位外賓，100多位泰國本地護理人員，總計300多名參加本次大會，本次大會共分為家庭治療（Healing Families）、社區治療（Healing Communities）、服務創新（New Innovations in Practices）、教育（Education）和研究（Research）等5個主題進行同步研討，每個主題分別以口頭及海報論文發表各100多篇。

為進行家庭護理之學術交流，一群護理學者定期舉辦研討會，並於1995年由Sage公司發行Journal of Family Nursing刊物，承辦至今已進入第8屆，並無成立相關組織實體，本次大會亦就是否須成立組織進行討論，因組織實體需人力及場地之經濟考量，會中決議仍參考拉丁美洲家長協會（Latin America Parents Association）不聘員工、不租借場地、志工運作模式，維持以資訊網路聯繫所有家庭護理學者現況，值得我國護理界減少組織營運成本之參考，會中並宣布2009年第9屆國際家庭護理雙年會將於冰島舉行，而2011年第10屆國際家庭護理雙年會由日本取得主辦權，與我國簽訂瞭解備忘錄的斯洛維尼亞世界衛生組織基層保健協作中心（會中口頭發表資料如附件1），亦考慮承接2013年的雙年會。

本次大會針對多項議題進行廣泛討論，議題涵蓋家庭護理理論及護理模式、家庭功能測量之國際比較、各種階段（如新婚、養育子女及照護年長者家庭等）及各種疾病病患（如中風、身心障礙等）之家庭照顧者護理措施、家庭護理創新措施，謹就參加與業務相關的論文海報發表及參訪內容，摘述如下：

一、參加本次大會參訪活動：

泰國曼谷有4家辦理國際醫療之醫院，6月6日大會第三天，自費參訪Bumrungrad International Hospital, Bangkok。該院於1980年成立，1989年上市股票，並超越新加坡，成為東南亞最大私立醫院，國際媒體皆爭相採訪報導過，該院是東南亞第1家年通過JCI（Joint Commission International）評鑑（2002年），2005年通過複評的醫療院所。全院共有2,600位員工，900多位醫師、800多位護理人員；554床（包含57 Deluxe rooms、21 VIP Suites、2 Royal Suites），其中護理人員薪資制度有14等級，護士病人比為1：5，惟以病床數及護理人員數計算，應有護理人員招募不足情形，因此除繳納病房費及醫療處置費用外，病人可私人自費聘請特別護士、資深護佐或護佐（不同費用）就近照顧，該院每年收治100多萬住院及門診病人，40萬為來自190國之外國病人。在參觀該中心的設備所到之處，皆窗明几淨、工作人員態度親切有禮，值得一提的是醫院諮詢中心就服務病患特性設有醫院導覽、病患及家屬旅遊服務、Visa服務和語譯者服務（包含：Arabic、Bengali、French、Vietnamese、German、Korean、Mandarin Chinese、Japanese），整個包裹式照護亦包含機場接送等特殊禮遇服務，新整修病房將設立更豪華SPA等休閒設備，整個醫院儼如6星級飯店，在我國推動國際醫療時，泰國經驗值得參考。
此外，亦參訪公立醫院Bamrasnaradura Infectious Disease Institute, Nonthaburi，該醫院因接受聯合國愛滋病防治基金會補助雞尾酒療法，成為愛滋病患收治中心，值得一提的是泰國對愛滋病患提供特殊的護理諮商服務，以避免愛滋病患被貼標籤化（stigmatization）而造成傷害，值得我國照顧愛滋病患之參考，該院與世界衛生組織及聯合國皆具有良好合作關係，前聯合國秘書長安南亦曾來訪該院。

二、各國經驗：

（一）泰國

人口為6,258萬人，護理人員數為180,947人，成立2家世界衛生組織護理助產發展協作中心（WHO C.C. of Nursing and midwifery development center）。在泰國的進階護理APN（Advanced Practice Nursing）包含進階助產服務（Advanced midwifery practice）、婦幼衛生護理（Maternal and Child nursing）、老人護理（Gerontological nursing）、成人護理（Adult nursing）、麻醉護理（Nurse anathesist）、社區專科護理師（Community nurse practitioner）、感染控制護理（Infectious control nursing）、小兒科護理（Pediatric nursing）、心理健康護理（Mental health nursing）等9個領域，其中目前有四所大學（Burapha University、Khon Kaen University、Mahido University、Thamasart University）提供家庭護理研究所2年課程，畢業生可參加考試取得社區專科護理師（Community nurse practitioner）的資格，此為專科護理師極為嚴謹之訓練，自2004年泰國護理助產協會（Thailand Nursing and Midwifery Council）辦理第1次專科護理師甄審，目前已有206位取得社區專科護理師（advanced nurse practitioner）。

此外，為推展基層保健，泰國政府預估需有15,000位一般專科護理師（general NP），一般專科護理師需具備2年臨床經驗後接受4個月訓練，可執行病史詢問、身體檢查、判讀解釋檢驗結果、依建立之指引針對急性常見健康問題開立處方、糖尿病、高血壓、中風穩定病情患者健康管理、及急診處理及轉介，目前已培育4,100位，泰國護理助產協會規劃於7年內（至2013年）每年培育1,000位一般專科護理師，使全國每一個衛生所（涵蓋1萬人口）皆有1名一般專科護理師。

為促進其國人健康，泰國並於1987、2007年出版家庭護理理論與實務相關教科書；其家庭護理引用之護理模式（nursing model）包括：家庭健康的促進（Family Health Promotion）、性別健康的促進（Pender Health Promotion）、Calgary Family Nursing Assessment and Intervention Models、Friedman Family Assessment Model、WHO Assessment for Families，而泰國國科會也補助Burapha University試辦針對慢性病患照顧者的家庭護理工作模式，4年700萬泰銖（約700萬台幣），計畫將持續推動11年，以上係由一群陸續由國外取得家庭護理博士學位之護理學者團隊合作經營出來之成果，且因泰國大學聯考錄取比率僅10％，護理學者皆為泰國之菁英人才，有助於提升泰國照護者照護品質，減緩照護病患壓力，皆值得我國借鏡。

此外，在推動日本人退休後長居（long stay）我國的情形下，泰國已是日本第4大長居國家，泰國護理人員亦發揮護理專業，輔導日本退休老人新移民適應泰國新環境，日本人長居泰國資訊詳如以下介紹：

Information about Japanese Long Stay in Thailand

	The number of Japanese living or staying in Thailand was about 36,300 in 2006 (The world’s 4th largest number of resident expatriate Japanese).

Bangkok has 26,900 and Chiang Mai has 1,500 Japanese. 

Larger part of them are company or government employees. However estimated number of retired Japanese is increasing. About 3,000 retired Japanese were estimated to be staying in Thailand in 2006.

To get an O-A visa (for long stay people). Applicants must either have a deposit of an amount equal to no less than 800,000 Baht, or certification of an monthly income of no less than 65,000, or a deposit account plus a monthly income that totals no less than 800,000 Baht a year.


（二）日本

1994年成立Japanese Association for Research in Family Nursing （JARFN）逐步推動家庭護理理論與實務工作，最近更藉由出版教科書，將許多家庭護理的理論、模式和評估方法帶入日本，提升日本家庭護理人員的能力與知識。設立居家護理（Home Care Nursing）研究所課程，以家庭護理理論為主軸。此次大會，日本有多篇口頭及海報發表，日本更由Hiroshima University的Michiko Moriyama教授帶領85名護理人員參加，其英語表達能力雖有待加強（需有人即時翻譯），但其認真與會、打破砂鍋問到底的精神值得學習。

（三）冰島

冰島的the Landspitali University Hospital（LUH）已決定執行家庭護理制度（Family system nursing, FSN），預計花4年的時間將the Calgary Family Assessment Model（CFAM）和the Calgary Family Intervention Model（CFIM）施行於院內所有的臨床部門與單位。

本次大會資訊雖於2年前編列預算時即在網路呈現，因主辦單位網路資訊管理疏失，截至會議舉辦前兩週才在google網站搜尋到議程，因此來不及規劃口頭及海報發表，惟為促進中泰護理業務交流，於會議第一天開幕式時有遞交王副署長邀請泰國護理助產協會理事長Pr. Wichit Srisuphan來台就護理助產協會成立運作經驗進行交流，Srisuphan理事長於7月8日回函（如附件2）表示將可於11月來台，惟後因泰國政變政情不穩定而以電子郵件取消行程，但於信中邀請本署可先訪問泰國，將列入97年規劃研議。會中台灣僅有口頭及論文發表各1篇，皆為赴國外就讀後之論文發表，因缺乏相關資訊，到會議結束當天才碰到另1位台灣與會人員（輔英科技大學洪主任麗專）於會中進行家庭功能評估之博士論文發表，參與本次大會後，由衷感受國內相關研究的缺乏，僅在此提出個人對國內發展國際家庭護理之淺見如下：

一、建立國內護理博士人才資料庫，規劃相同領域博士合作，共同推動護理實務工作。

二、鼓勵護理人員參與國際研討會。
三、全額補助大學聯考成績優異學生攻讀護理系，有系統培育其出國取得博士學位返國服務。
四、建立國內家庭功能評估工具，進行跨國性研究，有助於改善照顧者負擔及提高生育率。

因返國後業務繁忙，已先行於本年6月進行口頭報告，檢附報告內容如附件3。

PAGE  
5

