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去年6月林口長庚紀念醫院舉辦第

一次 JCI 研討會，邀請目前任職於敏盛

醫院的周治華品質總監，來到醫院演講

。莫非醫療體系也要隨著萬芳、敏盛、

彰基、台大、童綜合醫院等開始準備接

受 JCI（Joint Commission International

）國際醫院評鑑與認證，上項評鑑是由

美國醫院評鑑聯合會的國際部主持，要

能取得上項認證之後，才能讓國際病患

得到其商業保險的給付，目前國內已經

有11家醫院通過認證，因此若要推動國

際醫療，JCI是最優先之選項，沒有JCI

就無國際醫療。

周治華總監居住在美國40年，擔任

Joint Commission評審委員前後18年，

雖然為護理背景，但是對於國際醫療照

護評鑑實務非常了解，因此曾被榮聘為

桃園長庚紀念醫院顧問。她強調主治醫

師應該做為醫療照護的領導者，有臨床

經驗才能領導及要求醫療品質與評鑑作

業。2004年周顧問在敏盛醫院邀請下回

台專職顧問工作，這次她聲明她會以一

位批評者的觀點，來要求全院上下，在

每一個關鍵點來開始準備 JCI 認證。

JCI 的目的就是「品牌形象」。不

過JCI的標準雖包括 14章節，包含：醫

務可近性及連續性、藥品管理及使用、

麻醉及手術照護、病患及家屬權益、評

估病患、醫療照護適切性、病人及家屬

教育、國際病人安全目標、品質提升及

病人安全、感染管控、領導統御、設施

安全及管理、人力資源管理、資訊運用

及管理等。但是其細目與準則眾多；加

上國內醫院都已經習慣於醫策會的「新

制醫院評鑑標準」，然而 JCI 則是以國

際一般制度化醫院的品質水準，其內含

可能與國內評鑑標準未盡相同。評鑑委

員的要求與嚴格，幾乎已達「要求完美

、近乎苛求」之程度。醫院的品質除了

醫療品質外，還有服務品質。從病人安

全到醫療品質，達到乾淨、秩序與標準

化。從最基層的清潔工到院長、董事會

等都必須知道 JCI 的標準，在準備期中

各單位務必要有接受批評的雅量，才能

不斷的求進步，做好品質要求的盡善盡

美。

如何準備 JCI？負責報告者要自己

寫，對所有準則細目要透徹了解其意涵

，醫護團隊要配合。各級領導者必須全

力支持、醫師的積極投入更是 JCI 認證

成功之不二法門。每一專科部門除了自

己的專業外，還要了解相關部門的別人
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在做些甚麼？跨領域的團隊合作是 JCI

的特色，當然準備期中需要良好的顧問

來指點迷津，在正式評鑑前還要有「模

擬評鑑」。整個準備過程至少需要一年

左右，回到最基本、鉅細靡遺、最佳執

行。

筆者也是國內醫學期刊發表 JCI 認

證制度的第一人（註），四年多前該文

發表後，台灣的各大醫療院所，均能逐

漸認清國際趨勢而推展此項制度，對筆

者而言真有無限的欣慰，這代表文章的

影響力無遠弗屆。別的不說，光是 200

7 年 10月在波士頓參加國際醫療品質照

護及病人安全年會之後，隻身遠赴芝加

哥的美國醫院評鑑聯合會（Joint Com-

mission），接受其課程訓練及指導，讓

筆者獲益良多。今天擁有 9,000 床數的

長庚體系，竟能運作得如此井井有條，

品質及病人滿意度都能維持在一定水準

之上，更是讓他們不敢相信。

筆者常想：本醫療體系的健保給付

費用幾乎佔了總費用的十分之一，假如

能夠因為推動 JCI 而落實醫療品質與病

人關懷文化，將病人安全真正的落實在

基層單位，那麼的確可以增加民眾們對

於健保的滿意程度。本院的平民化作風

與診療效率化，是國內、外醫界都不容

否認的事實與成就。然而如何能夠做得

更好，當然就需要除了醫策會的新制醫

院評鑑機制之外的「外部評核」，方能

讓醫療水準更達到國際化。JCI 條文繁

瑣、項目眾多，近年來國際醫療盛行，

許多國家為了證明其醫療水準及品質不

輸於美國，都已經引入 JCI 的作法，在

新加坡、泰國、印度等國際醫療盛行的

國家都做得很成功。

在本院二樓簡報室，有四個標語：

品質、創新、關懷、責任，這些核心價

值事實在 JCI 的條文中都找得到。對病

人為中心的醫療文化、跨專科領域的協

同與整合式的醫療照護、病人安全為導

向的療程設計與環境維護，這些都是國

內醫療院所目前亟待改善的議題。從實

務觀點來看，通過 JCI 並不代表醫療品

質已經「止於至善」，品質工作是連續

不斷的改進，經由計畫、執行、評核、

行動，無止息的努力以赴才能將全院員

工的「心志」合而為一。

JCI 的基本要求，其實就是清潔的

就醫環境。單就這一點，林口長庚紀念

醫院每天有兩萬名病人門診次，穿梭不

斷的員工，多科、多點與多面向的診療

，加上急診病人數多、留觀處理者眾，

院區建築似已年代久遠等，這些現實問

題及空間與環境限制，卻極可能是 JCI

評鑑的罩門。病歷記載與電子病歷雖然

繁瑣，然而卻是觀察醫院在重點優先改

進項目、病人追索評鑑法、整合式醫療

照護、跨專科諮詢及共同照護的最佳方

式，因此病歷記載的詳實、精確、及時

無誤，是最基本的要求，所以醫師參與

及積極投入乃是 JCI 成功認證的關鍵。

無論如何，參與 JCI 準備及評鑑，

才能使員工心志煥然一新、診療流程與

照護環境及員工關懷，這些平常就應該

做好的事情，藉著 JCI 來推動吧！
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