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『『醫院評鑑醫院評鑑』』--11醫院評鑑醫院評鑑』』 11
指的是：教學醫院評鑑、醫院評鑑及精神科醫院評鑑，我
國『醫院評鑑』的建立，僅次於美國、加拿大、澳洲，是國 醫院評鑑』的建立 僅次於美國 加拿大 澳洲 是
全球第四個國家，亦是亞洲第一個國家
『醫院評鑑』是以『教學醫院評鑑』為濫觴。因醫學院校
的學生要在指定合格的醫院實習培訓 方可確保這些未來的學生要在指定合格的醫院實習培訓，方可確保這些未來
醫師的受訓品質。民國65年籌備，66年教育部高教司主辦，
選定了二十餘所適合實習學生實習的教學醫院。之後每兩
年定期舉辦『教學醫院評鑑 至民國76年才由衛生署依年定期舉辦『教學醫院評鑑』。至民國76年才由衛生署依
據「醫療法」之規定，首度於77年度辦理台灣地區醫院評
鑑，並會同教育部辦理教學醫院評鑑，頒訂「醫院評鑑與
教學醫院評鑑標準暨有關作業程序教學醫院評鑑標準暨有關作業程序」
全國最高衛生主管機關衛生署辦理的醫院評鑑，其評鑑結
果自然廣為各界所重視，最重要的是當時勞保與公保給付
醫院療費用是依據醫院評鑑等級醫學中心、區域醫院、地
區醫院而有所不同，各醫院都極力爭取希望成為高一等級
之醫院。

2

之醫院



『『醫院評鑑醫院評鑑』』--22』』

•民國88年由衛生署、中華民國醫師公會全國聯合
會 中華民國醫院協會 中華民國私立醫療院所會、中華民國醫院協會、中華民國私立醫療院所
協會共同捐助，成立「財團法人醫院評鑑暨醫療
品質策進會 以下簡稱（醫策會）協助國家辦理品質策進會」以下簡稱（醫策會）協助國家辦理
醫院評鑑等工作，同年醫策會開始著手進行地區
醫院評鑑工作醫院評鑑工作

•民國89年評鑑工作增加區域醫院及精神專科醫院
評鑑工作，翌年接受衛生署委託開始進行醫學中評鑑工作 翌年接受衛生署委託開始進行醫學中
心暨教學醫院評鑑制度為標準改革之研究計畫，
協助政府辦理醫學中心評鑑工作，由於這種良性
競爭，使醫院的人員、儀器與設備、和各項服務
品質均不斷的被提昇。
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『『醫院評鑑醫院評鑑』』--33』』

•民國88年起醫策會接辦地區醫院評鑑、民國89年增加了區
域醫院及精神醫院評鑑 民國90年則進行醫學中心暨教學域醫院及精神醫院評鑑、民國90年則進行醫學中心暨教學
醫院評鑑制度之研究計畫。

•評鑑重點隨著時代的變遷而有不同的項目，早期著重於醫評鑑重點隨著時代的變遷而有不同的項目，早期著重於醫
事人力、組織、品管、病人資料等結構面的評量，中期著
重於過程面、品質評估、病人權利等過程面的評量，近期
則著重於醫療成本控制 臨床作業規範標準 臨床指標及則著重於醫療成本控制、臨床作業規範標準、臨床指標及
醫療結果等事務的評量。

•目前醫院評鑑只分成四級 由小而大分別是：1 診所(開業目前醫院評鑑只分成四級,由小而大分別是：1.診所(開業
醫)  2.地區醫院 3.區域醫院 4.醫學中心，層級的區
分是以床數來分，以及以醫院評鑑的結果來決定。教學醫
院評鑑則是另一個系統 分為甲類及乙類 最大的差別在院評鑑則是另一個系統，分為甲類及乙類，最大的差別在：
甲類可以收醫學系的實習學生亦即實習醫生，但是乙類則
不行。
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『『醫院評鑑醫院評鑑』』--44』』

•醫院評鑑的結果對病患而言，是選擇就醫醫院品質的參考
依據，同時由於評鑑等級的與健保給付的標準息息相關，
對於醫院的經營與醫療收入的多寡佔有舉足輕重的重大影
響響。

• 早期的「教學醫院評鑑標準」中有關醫院圖書館的部份十
分的簡略，因此對醫院圖書館的工作人員而言是標準不一分的簡略，因此對醫院圖書館的工作人員而言是標準不一
難以遵行的，故在民國79年間由當時之北榮圖書館卓玉聰
館長在北榮召開「醫院圖書館設置標準草案」會議，成立」
了「醫院圖書館設置標準研討小組」，由各級醫院圖書館
推派代表組成，共同研議標準。送請衛生署予以參考。在
此標準中訂有醫學中心 區域醫院 地區醫院等不同類別此標準中訂有醫學中心、區域醫院、地區醫院等不同類別
圖書館量的標準。也分別呈現於民國79年及民國82年醫院

評鑑的標準中。
5

評鑑的標準中。
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圖書館評鑑圖書館評鑑--11
在民國91年間修改醫院評鑑暨新制教學醫院評鑑中與圖書館相關的項目，
新制教學醫院評鑑中的第一章是教學資源，大項次為1.3，
新制醫院評鑑中的第四章是完備的醫療體制及運作，大的的項次為4.2。新制醫院評鑑中的第四章是完備的醫療體制及運作 大的的項次為4.2
評鑑基準相關的條文是:

（一）新制醫院評鑑：
4 2：圖書及文獻查閱機制4.2：圖書及文獻查閱機制
4.2.1：設立完善之圖書、文獻資料查閱機制
4.2.1.1：圖書之管理良好
4 2 1 2：購置必需的圖書及期刊 並定期提供各部門最新的圖書資訊4.2.1.2：購置必需的圖書及期刊，並定期提供各部門最新的圖書資訊
4.2.2：適當的圖書利用率及方便性
4.2.2.1：適當的圖書利用率
4.2.2.2：文獻檢索

（二）新制教學醫院評鑑：
1.3： 設立完善之圖書、文獻資料查閱機制，且具適當的圖書利用率及

方便性
1.3.1：購置必需的圖書及期刊，並定期提供各部門最新圖書資訊，

且適當管理
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且適當管理
1.3.2：適當的圖書利用率
1.3.3：文獻檢索



圖書館評鑑圖書館評鑑--22
民國100年起，醫院評鑑有關的圖書館的部份有了

重大的不同，即在醫院評鑑項目中已將圖書館的條文

刪除，其重點放於醫院管理，刪除 其重點放於醫院管理

評核的結果只有符合與不符合兩項。

新制教學醫院評鑑中圖書館評鑑的條文為兩條：

1.2.1購置必須的圖書及期刊

1.2.2適當的文獻檢索與圖書利用機制。1.2.2適當的文獻檢索與圖書利用機制
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圖書館評鑑圖書館評鑑--33
1.2.1的評核說明是: 
1.醫院應購置各類醫事人員（含醫師及其他醫事人員）教學與（ ）
研究必需之圖書及期刊（紙本、電子期刊或資料庫均可）。

2.購置之圖書、期刊應包含醫學、人文、倫理、法律、品質、
病人健康教育等領域病人健康教育等領域。

3.新購入之圖書、期刊應製作清單，並定期公告。4.圖書館能
適當提供上班時間外使用，及適當開放院外醫事人員使用。適當提供上班時間外使用，及適當開放院外醫事人員使用。

1.2.2的評核說明是: 
1.醫院應就院內圖書資料提供上網查詢服務，或藉由與其他
機構合作提供文獻查詢功能（例如與大學圖書館或其他醫院
圖書室合作圖書室合作

2.上述文獻查詢功能應提供上班時間外使用。
3 圖書管理人員應分析圖書、期刊之利用情形，作為續訂或
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3.圖書管理人員應分析圖書、期刊之利用情形，作為續訂或
宣傳之參考。
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新制教學醫院評鑑資料表新制教學醫院評鑑資料表新制教學醫院評鑑資料表新制教學醫院評鑑資料表
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評鑑時委員提問摘要評鑑時委員提問摘要
1.實際看牙科的書
2 看醫學倫理的書2.看醫學倫理的書
3.看視聽櫃
4.電子期刊使用統計資料
5.要求看數位學習網
6.主動展示研究成果管理系統
7 圖書館有無經常開課提供學習 買書有透過圖書館委員會7.圖書館有無經常開課提供學習，買書有透過圖書館委員會

委員審查
8.開業醫師月進館人次？是否有做電腦統計？
9.館際合作的申請量？是否有統計？館際合作統計之資料
10.是否有做期刊使用率統計？可以提供給院長做參考？期

刊價格如很貴，是否依然訂購？如何取決該訂那些期刊？刊價格如很貴，是否依然訂購？如何取決該訂那些期刊？
如何刪訂期刊？

11.是否有各科使用期刊的統計？
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12.是否有中醫圖書的清單？
…….. 



評鑑委員訓練之重點評鑑委員訓練之重點評鑑委員訓練之重點評鑑委員訓練之重點

一、新書展示情形一 新書展示情形

二、醫學倫理、法律、品質…等專區

三、使用統計是如何做的？三、使用統計是如何做的？

四、檢查書籍借閱使用的情形，有無借閱記錄

五 抽查讀者使用資料庫的能力五、抽查讀者使用資料庫的能力

六、下班及閉館後讀者使用電子資源的便利性

七、院外人士是否可利用圖書館，資料的真實性

八、有無與其他單位館際合作

九、隨時抽問館員看臨場的回答是否合乎邏輯

…
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結結 語語--11
目前已進行的評鑑係依據民國100年的標準，對
各醫院的評鑑工作已持續在進行 由於待評者眾各醫院的評鑑工作已持續在進行，由於待評者眾，

短期內不會改變。
但影響已顯現 如醫院評鑑中已無圖書館的部份但影響已顯現，如醫院評鑑中已無圖書館的部份，
故在某些區域及地區醫院發生:經費被刪、期刊
停訂 不買圖書 人員被抽調等嚴重的狀況停訂、不買圖書、人員被抽調等嚴重的狀況，
因醫院評鑑條文因已公布，故在100年時無法變更
去年我們醫委會發函給醫策會並曾赴醫策會拜訪去年我們醫委會發函給醫策會並曾赴醫策會拜訪，
希望能將圖書館評鑑仍納入醫院評鑑中，但研修
方案要由醫策會提衛生署討論 往後能否恢復尚未方案要由醫策會提衛生署討論，往後能否恢復尚未
能知，猶需大家持續努力。
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結結 語語--22

• 醫院評鑑每隔三至四年就會實施一次，每次皆會因會• 醫院評鑑每隔三至四年就會實施一次，每次皆會因會
時空環境變遷、醫學觀念的進步改變，而有與前次相
同或極不相同之評鑑重點，且評鑑委員亦被要求要有
「評鑑的專業」，並規劃研發適用於我國醫院評鑑的
持續性監測系統，這些改變對待評的醫院來說，都是
極度緊張的 必須不斷的修正 創新 努力以求得過極度緊張的，必須不斷的修正、創新、努力以求得過
關，並進而求得好的成績

• 雖然過程十分的辛苦，但每個醫院也都是兢兢業業全• 雖然過程十分的辛苦，但每個醫院也都是兢兢業業全
力以赴，因為好的表現不僅爭取院譽、提振士氣，同
時也提昇了醫院整體的營運收入。醫院圖書館也在醫
院評鑑的運作中，不斷的反省、蛻變、成長，今日各
醫院圖書館均較以往服務更優質、設備更全、制度更
健全 故醫院評鑑對醫院圖書館而言是良性 有意義
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健全，故醫院評鑑對醫院圖書館而言是良性、有意義
且值得接受的一項考驗。
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