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研究流程 

前言與專案目的 
 

醫院是提供受偒及生病的人獲得健康及康復的地方，因此保證醫院裡的安全是醫院的義務。醫院會
設立監控系統最簡單的原因是為了保障病人的安全以及醫院安全，因而在醫院的出入口、急診室、
門診、住院大樓的安防監控、樓梯口、電梯間、婦產科走道、隔離病房……等地點安裝了監視器。   

        我們認為監視系統雖然對醫院來說是輔助性工具，但在安全上卻是不可缺少的關鍵工具。 

基於病人安全之考量，醫院設立監視系統來防範病人危機，因此完善醫院監視系統為達到病人安全
的第一步，因此本專案研究進一步探討此議題。 

 

由現況分析圖表顯示，我們討論出
三個問題點： 

第一、舊系統汰舊換新，新系統維
修更新。 

第二、醫院死角增設監視器。 

第三、監視系統應做一個整合。 

確定問題 

問題解決方法 
一、ABC系統和DP系統的監視器與線路壽命大約為5至10年，若醫院能汰舊換新使用6年以上的
舊監視器系統，把功能不佳的監視器汰換成能力較好使用期限更高的監視系統，可免除多餘
的資源浪費；為了監視器畫面因為線路損壞而造成失誤，如：老鼠能輕易咬壞老舊線路造成
整個線路癱瘓等問題。因此，舊系統汰舊換新，新系統維修更新應為第一步。 

二、以目前醫院購入系統監視器主機、鏡頭的成本計算，計算公式如下： 

鏡頭（165+80+294）*30,000＝16,170,000 

主機[（165+80+294）／36]*200,000＝3,000,000 

總計［（165+80+294）*30,000］+［[（165+80+294）]／36*200,000］＝19,170,000 

雖然19,170,000元對醫院來說是一筆相當龐大的經費，但能把醫院安全和病人安全和監視器

整合做個完善的統一，借由監視器來得到更多的保障。 

三、要逹到醫院安全及病人安全之目的所需要做的監視器整合，主要目的是為了讓監控保全能透
過監視畫面得知哪裡發生了怎樣的問題，需要多少的保全人力去現場處理，並在第一時間以
最快的速度，使用最適當的人力，到逹正確的地點來減少災難程度。 

結論 
       本專案探討醫院設立監視器的意義，進而探討著醫院監視器系統要做如何的改變才能提昇病
人安全，但是監視器的設立必須符合醫療法之病人隠私規範，於是我們將監視畫面避開拍攝到病
房內部和診間，在病房前走廊、樓梯出入口、樓梯間等地方設立監視器，使其能逹到互補之功效
來保障病人和醫院安全。 

      問題解決方法研究出來的結果，若要全部更新整合雖然會是一門相當龐大的支出和工程，中
間所需花費的時間、人力和金錢將是一種負荷，而監視器鏡頭和主機的增加與換新、地下化線路
的遷移和維修、監視系統的整合和設立都是一門大學問，但是其所連帶的效益不僅僅是確保這些
系統能有效的運作和管理，提供一個相對穩定、安全的環境，使得病人安全的大幅度提昇，連醫
院安全增加的效益也漸漸能加以改善，以及監控管理上更為方便且調閱資料會比以往效率更佳。 

建議 
1.將許多佈置於不同地點之攝影機視訊集中至一個監控中心，由專責人員監看各不同地點之狀況。 

2.將過於老舊的系統更新為功能較好的Windows系統，能提高監視效率且降低舊系統維修成本。 

3.醫院若架設Windows系統，則警衛室儲放電腦設備空間變小，也能讓醫院監視管控上更為便利。 

4.以醫院評鑑之角度來看，醫院警衛室與監控室應獨立設立。 

5.院內網路與監視器網路應各自獨立。 

6.讓監控者以操作和下載、調閱資料方便為增設主要目的。 

7.將ABC系統和DP系統的線路更新成最新的Windows系統線路。 

8.將現有的Witness系統和Windows系統線路進行維修。 

9.監視系統應該全部做個統整讓屬於專業領域的保全監控人員更能快速且正確的給予幫助。 

研究限制 
雖然本研究在設計上力求必要性的原則，仍受到以下的研究限制：第一，本研究在文獻的收集上關
聯性稍嫌不足，尚無法代表醫療體系之監控系統整合，但奇美醫院在南部醫療機構中具有其代表性
，未來可做為研究對象。第二，由於監視器影響病人安全與醫院安全的原因相當多，交互關係複雜
，本研究僅挑選較為重要的因素與以探討，然而監視系統在醫院機構屬於輔助性工具，本研究僅能
用來衡量是否加以整合監視系統的必要性。如能予以整合，在病人安全衡量上將更具客觀及周延。 

 

文獻探討 

現況分析 
以奇美醫院來說目前監視器分成四種系統。 

監視系統比較 

監視系統鏡頭 實地拍攝 
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隨著醫院急診暴力、醫療糾紛、天然與人為災害和醫院傷害事件的日漸增加，因此顯現監控中心
更為重要。一個完整的系統就是要提供必要的監控能力（監視與控制），在不幸遭逢災難時也可
協助管理人員進行損害控管。系統整合之目的與成效 (黃國書，2008)： 

1. 使整體系統服務更具完整性、操作更具靈活性。 

2. 讓系統間之功能更具互補性，降低設備重複建置數量，節省成本，降低營運成本。 

3. 使系統的表現更具創新性與獨特性，更能符合達到差異化、專有性的需求，同時也提高系統
整合在病人就醫與醫療機構的安全。 
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共57支 共48支 共20支 共6支 共2支 共3支 共2支 共2支 共1支 共1支 

二、D系統 

第一醫療大樓 第二醫療大樓 研究大樓 教學大樓 急診室 

共25支 共45支 共4支 共1支 共5支 

三、Witness系統 

第三醫療大樓 共46支 

四、Windows系統 (急診室) 

中央系統 服務台 

共29支 共11支 

四個系統共計306支監視畫面 

ABC系統 D系統 Witness系統 Windows系統 總計 

165支 80支 46支 40支 共306支 

監視系統畫面 

由表(一)奇美醫院監視系統
比較，我們可以得知奇美醫
院總共有三個地方有監控
室，分別散布在警衛室、第
三大樓警衛室和急診室，其
中以急診室的Windows系統
為目前最新且最優秀的監視
系統，以容量、顯示畫
面……等功能取勝，雖然購
入成本較高但維修費用低且
醫院資訊室就可維修，因此

建議醫院可以把使用已久的
舊系統汰舊換新，採取
Windows系統。 

由表(二)奇美醫院與高雄榮
總監視系統比較，我們可以
得知奇美醫院警衛室最好的
系統是Witness系統，雖然
容量大於高雄榮總，但功能
卻略輸一籌；反觀急診室的
Windows系統，不管是容量

或功能都明顯勝過高雄榮總
的監視系統，因此三者比較
結果顯示奇美醫院急診室監
視系統為最佳選擇。 


