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㇐、計畫背景及目的
醫療是基本人權，人人都有擁有獲得健康的權利，而台灣也於2018年正式邁入「高齡社會」。如今，全民健
保醫療利用呈現集中化現象，高使用者主要為老年人口、住院、慢性病及重症病患(張鴻仁、黃信忠與蔣翠蘋,
2002)。衛生福利部於2017年指出，65歲以上老人占就醫人數從12.07％增至14.26％，其醫療費用從2013
年2,040億增加到2017年2,612億，占整體37.2％。因此，本研究以Andersen的醫療服務利用行為模式為概
念，探討影響中老年人使用醫療服務利用行為之因素，以供未來相關單位之衛生教育計畫與實施做參考，以
有限的醫療資源，有效提升中高齡者的健康。

二、進行方法與步驟
本研究於民國108年8-10月於花蓮縣玉里鎮隨機訪談年滿45歲(含)以上的居民進行問卷調查，共計300份有
效問卷，以SPSS18.0中文版進行分析。

三、教學連結
本計畫之執行成果可應用於：
（㇐）醫療品質調查應用於「醫院組織功能與管理」課程，能提供學生瞭解公立醫療機構之組織架構。
（二）本計畫之執行之過程與內容可導入「實務專題（㇐）」與「實務專題（二）」課程之中，產學案件可

完全導入專題課程，以做為學生實務專題之操作內容，同時讓學生實務學習專題之運作。

四、具體成果
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表1：人口學、健康識能、健康行為及健康狀況對門診利用之影響
表2.人口學、健康識能、健康行為及健康狀況對住院利用之影響

表3.健康狀況對醫療服務利用之影響

花蓮縣玉里鎮年輕人口外流嚴重，65歲以上高齡人口比例高達20.91%(花蓮縣政府民政處，2018)，可以
預測隨著老年慢性病增加，門診、急診及住院的費用將無可避免的持續增加，使得醫療支出持續成⾧。結
果顯示玉里鎮中老年人的健康識能並不差故使用醫療服務頻率較少。因此當㇐般民眾擁有正確的醫療常識
及積極配合治療及衛教須知，就能減少罹患慢性疾病或引發併發症等醫療相關問題，避免須入院治療或延
⾧住院天數，加重醫療成本。健康促進行為方面表現較佳, 故門、急診使用頻率較低。但研究對象在運動
方面，多半沒有達到衛生福利部推出的「運動333」原則標準，故如何提升健康責任和運動行為，值得再
探討與努力。因結果顯示有抽菸及喝酒習慣的人傾向生小病時直接在家中休息。本研究推論有健康危害行
為因自覺身體健康不好，害怕不好的診斷結果，而不去診所或醫院就醫，此結論有待探究。本研究之中老
年人多數認為自覺健康狀況良好且托衛生福利部公費健檢的成人預防保健政策，大部分人在過去半年至㇐
年曾健康檢查㇐次，但近㇐半的人有罹患慢性疾病，主要為高血壓、高血脂、糖尿病和心臟病等，且疾病
數量不只㇐個，治療複雜度上升而造成醫療成本及醫療服務使用率增加。
總而言之，健保虧損的原因除了人口老化，很大部分因為國人看病的習慣，小病喜歡到大醫院看，而且普
遍有「逛醫生(doctor shopping)」的現象及不遵從醫囑、自行停藥或胡亂服用成藥的行為，從而導致醫
療服務利用不斷上升。醫療保健服務的最終目的，不是追求讓病患使用或擁有更多的醫療照護服務，而是
如何讓民眾產生更多的健康結果。

表4.  主要結果表


