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一、調查目的

二、調查對象

為瞭解台灣地區民眾在就醫安全議題的認知，特別進行「104

年民眾就醫安全認知及行為問卷調查」，調查結果可提供政府

及相關單位制訂政策之參考。

本次調查之調查地區為台閩地區22縣市。

調查對象為居住在調查地區且年滿18歲以上，並於過去一年

內有到醫院或診所就醫經驗之民眾。



三、抽樣設計

 抽樣方法

本調查之抽樣方法係採用分層隨機抽樣，所使用之樣本電話採
用隨機撥號(RDD)抽樣方法產生，為求完整的涵蓋性及代表性，
以台灣地區住宅電話號碼簿為抽樣母體，採後四碼隨機方式。

 抽樣誤差

總計完成有效樣本數為1,068份，在95﹪之信心水準下，最
大可能抽樣誤差為3.0﹪。其計算公式如下。
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n

qp
d


 96.1

：最大可能抽樣誤差 ：母體變異數 ：有效樣本數
在未知母體變異數之狀況下，採用p=0.5、q=0.5，以求出抽樣誤差的最保守估計值。

d qp  n

【本調查由衛生福利部委託醫策會執行】



四、調查實施

 調查方法

本調查採用電話訪問方式進行。總計撥出13,001個電話，扣除
空號、無人接聽、非住宅電話等非人為因素以及一開始就拒訪、
無合格受訪者等人為因素後，總共接觸1,205位民眾，完成

1,068位的訪問，訪問成功率為88.6%。

 調查時間

本次調查訪問自104年9月30日起至104年10月5日止，
週一至週五每日晚間6:30~10:00進行。
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【本調查由衛生福利部委託醫策會執行】



五、樣本分析－性別&年齡
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【本調查由衛生福利部委託醫策會執行】

18-29歲

30-39歲

40-49歲

50-59歲

60歲

及以上

101人
9.5%

99人
9.3%

185人
17.3%

276人
25.8%

407人
38.1%

 受訪者中男性有433人(40.5%)；女性有635人(59.5%)。

※本(104)年調查數據以未加權數據呈現。



五、樣本分析－最高學歷
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【本調查由衛生福利部委託醫策會執行】※本(104)年調查數據以未加權數據呈現。

項目 回答人數 百分比

受
訪
者
最
高
學
歷

總和 1,068 100.0

不識字或國小肄業 40 3.7

小學 140 13.1

國中 122 11.4

高中職 342 32.0

專科 143 13.4

大學 228 21.3

研究所以上 48 4.5

拒答 5 0.5



五、樣本分析－職業
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【本調查由衛生福利部委託醫策會執行】※本(104)年調查數據以未加權數據呈現。

項目 回答人數 百分比

主
要
職
業

總和 1,068 100.0

軍、警、公、教人員 50 4.7

商業從業人員(含服務業) 222 20.8

工業從業人員 162 15.2

自由業(律師、會計師、醫師及專業技師) 32 3.0

家庭管理 264 24.7

學生 30 2.8

農林漁牧從業人員 36 3.4

退休/無職業者 269 25.2

拒答 3 0.3



五、樣本分析－居住縣市
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【本調查由衛生福利部委託醫策會執行】※本(104)年調查數據以未加權數據呈現。

回答人數 百分比 回答人數 百分比

總和 1,068 100.0

居
住
縣
市

台北市 182 17.0

居
住
縣
市

嘉義縣 32 3.0

基隆市 123 11.5 南投縣 25 2.3

新北市 92 8.6 台南市 39 3.7

桃園縣 122 11.4 高雄市 10 .9

新竹市 87 8.1 屏東縣 15 1.4

新竹縣 128 12.0 台東縣 5 .5

苗栗縣 21 2.0 花蓮縣 17 1.6

台中市 24 2.2 宜蘭縣 19 1.8

彰化縣 26 2.4 澎湖縣 12 1.1

雲林縣 58 5.4 金門縣 6 0.6

嘉義市 24 2.2 連江縣 1 0.1



調查結果
就醫
經驗

用藥
安全

手術
安全 民眾

參與

手術
衛生

10

預防
跌倒

※以下調查數據以加權數據呈現。



“

”

就醫安全

主要詢問受訪者其就醫或看病的經驗與感受，共為2題。
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六、調查結果(1)
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1. 看病時，若您對醫師有關您病情的解說有疑問或不清楚時，請問
您會不會詢問醫師直到了解為止?

總是會, 

73.7%

有時會, 19.7%

很少會, 3.8%

從來不會, 2.7%

不知道/沒意見, 0.2%

93.4%的受訪者「總
是會」或「有時會」
在「醫師對病情的解
說不清楚時，詢問醫
師直到了解為止」，
僅6.5%受訪者「很
少會」或「從來不
會」。

【本調查由衛生福利部委託醫策會執行】



六、調查結果(2)
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2. 看病時，您會不會配合醫師或護理人員主動回應確認您自己的姓
名或基本資料，例如:姓名、年齡、出生年月日或居住地等?

【本調查由衛生福利部委託醫策會執行】

總是會, 

87.7%

有時會, 5.7%

很少會, 2.2%

從來不會, 4.1%

不知道/沒意見, 0.4%

93.4%的受訪者「總
是會」或「有時會」
主動回應確認自己的
姓名或基本資料，僅
6.3%受訪者「很少
會」或「從來不
會」。



“

”

用藥安全

主要詢問受訪者服用藥物的經驗與感受，共為5題。

14



六、調查結果(3)
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3. 請問您有沒有長期服用的藥物(如高血壓、糖尿病、心臟病等用藥)?

【本調查由衛生福利部委託醫策會執行】

28.2%的受訪者有長
期服用的藥物(如高
血壓、糖尿病、心臟
病等用藥)，71.8%
受訪者沒有。

有, 28.2%

沒有, 

71.8%



六、調查結果(4)
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4. 看病時，您會不會主動告訴醫師正在服用的藥品 (含過敏藥物、
慢性病、西藥、中藥材)，即使和這次要看的病沒關係?

【本調查由衛生福利部委託醫策會執行】

74.0%的受訪者「總
是會」或「有時會」
主動告知醫師目前正
在服用的藥品 (含過
敏藥物、慢性病、西
藥、中藥材)，僅
24.8%受訪者「很少
會」或「從來不
會」。總是會, 

63.5%

有時會, 

10.5%

很少會, 

7.1%

從來不會, 17.7%
不知道/沒意見, 1.2%



六、調查結果(5)
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5. 您會用哪一種方式告訴醫師您正在服用的藥品?

【本調查由衛生福利部委託醫策會執行】

承上題，在會(含「總是
會」、「有時會」或
「很少會」)主動告知醫
師目前正在服用的藥品
(含過敏藥物、慢性病、
西藥、中藥材)的866位
受訪者中，以「口頭敘
述」方式告訴醫師的比
例最高，佔81.5%，其
次是「帶藥袋、藥
單」，佔16.5%。

口頭敘述, 

81.5%

帶藥袋、藥單, 

16.5%

自己紀錄(紀錄卡等), 2.0%



六、調查結果(6)
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6. 領到藥時，請問您會去確認藥袋上的那些項目?

【本調查由衛生福利部委託醫策會執行】

0.0%

5.0%

10.0%

15.0%

20.0%

25.0%

30.0%

35.0%

40.0%

領到藥時，39.4%的
受訪者會去確認藥袋
上的「藥品商品
名」，比例最高，其
次是「姓名」，佔
37.7%，再次是「用
法」，佔33.1%。

※本題為複選題，故百分比超過100%。



六、調查結果(7)
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7. 在服用藥物後如有不舒服時，您會主動諮詢醫療專業人員(如:醫
師、藥師、護理師)嗎?

【本調查由衛生福利部委託醫策會執行】

總是會, 

65.9%

有時會, 

12.3%

很少會, 

6.3%

從來不會, 12.8%
不知道/沒意見, 2.9%

在服用藥物後如有不
舒服時，78.2%的受
訪者「總是會」或
「有時會」主動諮詢
醫療專業人員，僅
19.1%的受訪者「很
少會」或「從來不
會」。



“

”

手術安全

主要詢問受訪者有需要動手術或接受手術的自我感受與

接受經驗，共為3題。

20



六、調查結果(8)
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8. 在動手術前，醫療人員提供介紹檢查或手術進行方式和可能風險的
影片連結，請您或您的家人回家上網觀看，請問您是否願意配合?

【本調查由衛生福利部委託醫策會執行】

若醫療人員提供介紹
檢查或手術進行方式
和可能風險的影片連
結，有85.5%受訪者
願意配合在動手術
前，回家和家人上網
觀看，僅10.1%受訪
者不願意。

很願意, 

37.0%

願意, 

48.5%

不願意, 8.2%

很不願意, 1.9%
不知道/沒意見, 4.4%



六、調查結果(9)
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9. 請問您認為簽手術同意書是保障病人的權益、還是保障醫院或醫
師的權益?

【本調查由衛生福利部委託醫策會執行】

保障病人的權益, 

11.6%

保障醫院或醫

師的權益, 

36.9%

以上皆是, 

48.1%

不知道/沒意見, 

11.6%
受訪者認為簽手術同
意書同時保障病人、
醫院與醫師的比例最
高，佔48.1%，其次
是「保障醫院或醫師
的權益」，佔
36.9%，再次是「保
障病人的權益」，佔
11.6%。



六、調查結果(10)
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10. 在動手術前，醫療人員表示要在您的手術部位皮膚上畫記號或標
示位置，請問您或您的家人是否願意配合?

【本調查由衛生福利部委託醫策會執行】

很願意, 

47.3%

願意, 48.1%

不願意, 1.7%

很不願意, 0.2%
不知道/沒意見, 2.6%

95.4%的受訪者或其
家人「很願意」或
「願意」在動手術
前，配合醫療人員在
其手術部位皮膚上畫
記號或標示位置，僅
1.9%的受訪者「不
願意」或「很不願
意」。



“

”

預防跌倒

主要詢問受訪者跌倒經驗及可能發生的跌倒原因，共為2
題。

24



六、調查結果(11)
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11. 請問您認為如果在醫院或診所跌倒時，即使沒有發生嚴重傷害，
應不應該告知醫護人員?

【本調查由衛生福利部委託醫策會執行】

如果在醫院或診所跌
倒時，即使沒有發生
嚴重傷害，61.1%的
受訪者認為「應該」
告知醫護人員，
36.9%認為「不應
該」。

應該, 

61.1%

不應該, 

36.9%

不知道/沒意見, 2.0%



六、調查結果(12)
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12. 請問您知不知道跌倒是醫院常見的意外事件之一?

【本調查由衛生福利部委託醫策會執行】

知道, 

35.9%

不知道, 

64.1%

35.9%的受訪者知道
跌倒是醫院常見的意
外事件之一，64.1%
不知道。



“

”

手部衛生

主要詢問受訪者是否有正確的洗手觀念，共為2題。

27



六、調查結果(13)
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13. 請問您探病前、後是否有洗手?

【本調查由衛生福利部委託醫策會執行】

66.7%的受訪者在
「探病前後都有洗
手」，比例最高，其
次是「都沒有洗
手」，佔16.1%，再
次是「探病後有洗
手」，佔12.9%。

探病前有洗手, 

3.4%
探病後有洗手, 12.9%

探病前、後都

有洗手, 66.7%

都沒有洗手, 16.1%

不知道/沒意見, 0.9%



六、調查結果(14)
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14. 請問您探病前(後)沒有洗手的原因?

【本調查由衛生福利部委託醫策會執行】

未接觸到病人, 

10.2% 未接觸到髒東

西, 12.6%

覺得自己的

手很乾淨, 

11.0%沒有這個習慣, 55.3%

不小心忘記, 9.4%

想快點離開

醫院, 1.6%
承上題，在探病前
(後)沒有洗手的346
位民眾中，不洗手的
主要原因以「沒有這
個習慣」的比例最
高，佔55.3%，其次
是「未接觸到髒東
西」，佔12.6%，再
次是「覺得自己的手
很乾淨」，佔
11.0%。



“

”

民眾參與

主要詢問受訪者參與病人安全活動經驗與自我感受或看法，
共為4題。

30



六、調查結果(15)
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15. 如果您在醫院看到或親身經歷到有醫療安全疑慮的事情(例如:給
錯藥、X光照錯位置、開錯刀)，請問您會以那些方式告訴醫院?

【本調查由衛生福利部委託醫策會執行】

0.0%

10.0%

20.0%

30.0%

40.0%

50.0%

60.0%

70.0%

80.0%

90.0% 受訪者在醫院看到或
親身經歷到有醫療安
全疑慮的事情時，告
訴醫院的方式以「告
訴醫療人員」的比例
最高，佔85.5%，其
次是「告訴服務台人
員」，佔6.6%，再
次是「不知道反應管
道」，佔6.0%。

※本題為複選題，故百分比超過100%。



六、調查結果(16)
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16. 請問您認為「維護病人安全」是誰的責任?

【本調查由衛生福利部委託醫策會執行】

醫院, 10.1%
醫護人員, 

12.0%

病人, 

6.3%

醫病共同責任, 70.9%

家屬, 0.7%

70.9%的受訪者認為
維護病人安全是「醫
病共同責任」，比例
最高，其次是「醫護
人員」，佔12.0%，
再次是「醫院」，佔
10.1%。



六、調查結果(17)
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17. 整體而言，請問您是否同意在台灣的就醫過程是安全的，如:
用藥、打針、檢查、手術等?

【本調查由衛生福利部委託醫策會執行】

很同意, 

26.3%

同意, 

59.0%

不同意, 10.7%

很不同意, 1.7% 不知道/沒意見, 2.4%

85.3%的受訪者「很
同意」或「同意」在
台灣就醫過程是安全
的看法，僅12.4%
「不同意」或「很不
同意」。



六、調查結果(18)
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18. 在您或家人的就醫經驗中，是否曾遇到什麼不方便的地方，需要
政府或醫院加強改善?

【本調查由衛生福利部委託醫策會執行】※本題為開放式問答題。

人數 人數 人數

候診或開刀等待時間過長 56 預約不到特定醫師 12
建議對急診或開刀病人應
先處理病況，再補辦手續

4

改善醫療人員的服務態度 49 落實家庭醫師制度 10
政府應增加對弱勢的補助
(罕病、殘障)

3

自費醫療項目太多(健保
床太少)

36 建構更完善的健保制度 7
開發線上問診系統，減少
往來時間

2

加強醫療人員的專業知識，
避免誤診

32 加強注重病人隱私 6 簡化重大疾病申請手續 2

改善醫療資源分配不均或
缺乏的問題

19
應增加對年長者的照護服
務

6
發生醫療糾紛問題，希望
政府能第一時間介入

2

改善醫護人員短缺問題 15
加強維護和改善醫院環境
及設備

5
應公佈醫院購買的藥品和
價格

1

改善醫療資源濫用或浪費
問題

14
醫療人員應對病人詳細說
明病況

5 不知道/無意見 827



35

主要將歷年進行民眾就醫安全相關問卷

題項（5題）進行比較分析，以了解民眾

在就醫自我感受程度之變化。



七、歷年資料分析(1)

36

1. 看病時，您會不會配合醫師或護理人員主動回應確認您自己的
姓名或基本資料，例如:姓名、年齡、出生年月日或居住地等?
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自己基本資料的比例
逐年上升，不會回應
的比例下降，可看出
民眾參與醫療行為的
態度越趨積極。
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七、歷年資料分析(2)
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2. 請問您探病前、後是否有洗手?
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年來說，探病前、後
都有洗手的比例上
升，都沒有的比例下
降，可見在手部衛生
觀念的推廣已反應在
民眾的行為上。
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七、歷年資料分析(3)
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3. 請問您認為簽手術同意書是保障病人的權益、還是保障醫院或
醫師的權益?
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逐年上升，顯見民眾
病人安全觀念的增
強。
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七、歷年資料分析(4)
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4. 在動手術前，醫療人員表示要在您的手術部位皮膚上畫記號或
標示位置，請問您或您的家人是否願意配合?
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自101年病安週推廣
手術安全後，近三
年，願意配合醫療人
員在手術部位皮膚上
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升，不願意配合的比
例下降。
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七、歷年資料分析(5)
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5. 整體而言，請問您是否同意在台灣的就醫過程是安全的，如:
用藥、打針、檢查、手術等?

【本調查由衛生福利部委託醫策會執行】

0

10

20

30

40

50

60

70

80

90

94年 95年 96年 97年 101年 102年 103年 104年

63.1

58 56.7

65.9

77.1

82.9 83.3
85.3

36.7 36.6 36.3

30

20.5

8.9 12.6 12.4

0.1
5.4 6.9

4.1 2.5
8.2

4.2 2.4

整體而言，我國的就醫過程是安全的

同意

不同意

不知道/

無意見

民眾認同我國就醫過
程安全的比例整體呈
現上升趨勢，今
(104)年整體滿意度
為最高，顯示民眾認
同對於整體醫療環境
的改善，並對臨床相
關人員的努力有正向
鼓勵。
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