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國家衛生研究院 114 年度「機構導入智慧科技應用於高齡照顧」成果專刊 

導入智慧體適能與坐踏認知系統－促進長者復能與照護模式 

陳筱云 易延昭 蔣美華 

美佑永康長照有限公司附設臺南市私立美佑永康社區長照機構 

媒合廠商：沛得適醫療輔具有限公司 

摘要 

本計畫以智慧科技導入為核心，結合「分站式體適能檢測系統」與「互動式坐踏認知訓練機」，

推動長者健康促進與復能照護，兼顧體能與認知功能之提升。根據研究指出，長者的功能性體適能

與認知功能之間存在顯著正向關聯（徐偉強，2018），顯示整合性訓練對維持身心功能具有實質效

益。 

傳統體適能檢測多依賴人工觀察與紀錄，流程耗時且易受主觀誤差影響。本專案導入自動化檢

測系統，透過感測技術即時擷取動作數據並上傳雲端，取代人工建檔與紙本紀錄，大幅減少人力與

時間投入，並提升資料準確性與可追蹤性（賴柔安，2019）。系統可即時生成檢測報告，照護人員

可據以撰寫個別化照顧計畫；同時報告亦同步提供家屬，讓其清楚掌握長者體能變化與照護進展，

強化家庭與中心間的溝通連結。 

計畫執行成果顯示：長者在體能方面明顯提升，驗證設備對體能促進有正面效益；照護人員透

過智慧數據紀錄減輕文書負擔，能將更多心力投入互動與陪伴，提升服務品質與工作滿意度。透過

導入智慧科技有效提升照護品質與效率，並具備降低人力成本與長期推廣應用的潛力（陳淑媛等，

2019）。未來將持續優化系統功能與應用範圍，朝向智慧化、數據化與人本化的日照照護新模式發

展，促進長者健康老化與生活復能。 

關鍵字：日間照顧、智慧照護、體適能檢測、健康促進、認知訓練 

結案影片連結 

1. 前言 

隨著高齡人口快速增加，長期照顧服務需求持續攀升。根據內政部統計，65 歲以上長者中約

有 17.6% 具有不同程度之功能障礙，失能與輕度失智人口比例逐年增加。國內研究亦指出，透過

https://youtu.be/OyD-nGMR1TU?si=bl82VLjp2qX0nZpn
https://youtu.be/OyD-nGMR1TU?si=bl82VLjp2qX0nZpn
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科技輔具加值日間照顧服務，可有效提升照顧品質與服務精準度，並減輕第一線照護人員之工作負

擔（賴品瑀，2024）。 

在服務需求日益複雜化、個別化照護挑戰增加，且人力供給相對不足的情況下，如何於有限人

力條件下，善用科技輔具與數據化工具提升服務效率與照護品質，已成為日間照顧中心發展的重要

方向。此一發展趨勢亦與衛生福利部所推動之智慧長照科技應用政策方向相符，強調以科技輔具與

數據系統強化照護效能（衛生福利部，2023）。 

1.1 現況分析 

美佑永康日間照顧中心（以下簡稱本中心）成立於 2022 年，位於臺南市永康區，屬「失智、

失能混合型」之社區式日間照顧機構，提供以健康促進與生活復能為核心的整合性照顧服務。中心

致力於落實「在地老化」理念，使長者在熟悉的生活圈中維持身心功能，延緩失能進程並促進社會

參與。 

目前中心受託個案共 43位，男女比例約 3：6，平均年齡 76歲，中心多數長者之 ADL（基本

日常生活活動能力）分數介於 61 至 90 分，顯示為中度依賴者；SPMSQ（簡短心智狀況問卷）平

均分數介於 8 至 10 分，心智功能整體尚可但已有輕度退化傾向。受託對象多屬 CMS 第 3 至第 4

級失能者，具部分依賴但仍可參與復能訓練。 

1.2 照顧問題、需求 

本中心目前的活動多為團體活動進行（如圖 1），涵蓋多元的健康促進活動，包括體能訓練、

認知訓練、多元輔療活動（如音樂治療、園藝活動、懷舊活動、手工藝及芳香療法）及環狀油壓設

備（如圖 2）等，提供長輩多方位的活動。除了團體活動及輔療活動之外中心每三個月也會定期以

人工方式進行體適能檢測（如圖 3）。然而，在實際執行過程中，中心於活動設計、人力配置、資

料紀錄及設備運用等面向仍面臨多重挑戰。文獻亦指出，長照機構於科技導入前期，常面臨人員操

作負荷與流程效率不足等問題（王婉婷，2022）。此外，現行活動設計多依賴經驗判斷，缺乏客觀

量化數據支持，不利於評估訓練成效與滾動式調整個別化照顧計畫。 

(1) 人工體適能檢測耗時且精準度不足：每三個月進行的體適能檢測需仰賴人員逐一操作與

紀錄，平均每位長者檢測時間約 20分鐘以上，需投入大量人力與時間；後續須彙整繁瑣

的紙本紀錄與行政作業需花費至少 30分鐘以上，非常耗時費力（如圖 4），導致增加工作

壓力並壓縮與長者互動時間，影響整體服務品質； 

(2) 體能與認知訓練缺乏量化依據：現行活動設計多依賴照護人員觀察與經驗判斷，缺乏標準

化與客觀化數據支持，難以明確評估訓練成效與功能變化，也不利於調整個別化復能計

畫； 

(3) 活動內容缺乏科技互動與回饋機制：現有設備多屬傳統型態，操作方式單一，缺乏即時回

饋與遊戲化互動設計； 
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(4) 個別化訓練難以落實：服務對象包含輕度失智及中度失能長者，功能差異顯著，現行活動

難以依據不同能力層級提供分級訓練與即時調整，無法完全符合個別化照護需求。 

 

圖 1. 團體活動 

 

圖 2. 中心現有的環狀油壓設備 
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圖 3. 以人工方式進行分站式體適能檢測 

 

圖 4. 人工體適能檢測紀錄表 

1.3 導入智慧科技產品需求 

為回應前述照顧現場所面臨之挑戰及經評估及比較後，決定導入「分站式體適能檢測系統」與

「互動式坐踏認知訓練機」兩項智慧科技產品，這兩項設備之導入不僅改善人工檢測耗時與紀錄負

擔問題，也促進復能訓練標準化與精準化，提升長者參與動機與中心整體服務效能。 
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2. 導入智慧科技產品/服務應用於高齡照顧方案 

2.1 具體方案規劃內容 

本計畫將智慧設備正式納入日常照顧流程，取代傳統人工紀錄方式，建立數據導向之照護模

式。系統自動生成個別化檢測報告，作為照護團隊修訂 ISP 與復能計畫的重要依據。研究指出，

以數據導向為基礎之照護決策，有助於提升服務一致性與專業判斷客觀性（李明軒，2021）。 

(1) 設備導入與應用整合：將「分站式體適能檢測系統」及「互動式坐踏認知訓練機」融入中

心日常照顧流程，建立智慧化健康促進模式。體適能系統定期進行長者肌力、平衡與反應

力檢測；坐踏訓練機則於每週團體課程中運用，結合體能與認知訓練； 

(2) 照護流程調整：將原先人工紀錄與觀察改為系統化自動檢測與雲端紀錄，長者數據即時回

傳雲端，供照護團隊跨專業會議檢視與分析，提升訓練精準度與照護效率； 

(3) 資料分析與個別化應用：系統自動生成個別化檢測報告，照護人員可依據數據滾動修訂個

案照顧計畫，並結合營養建議與活動安排，形成數據導向之整合照護流程。 

2.2 實際執行過程 

本計畫於 113年 3 月正式啟動，導入「銀髮族功能性體適能評估系統」，為確保長輩身體功能

變化能被即時掌握與追蹤，本中心已建立系統化之體適能檢測流程，除新進個案於入中心初期進行

基準測量外，中心設定每三個月定期檢測一次，並針對曾有住院出院後或短期輪住於子女家再回中

心之長輩，啟動「臨時複測機制」，以即時掌握身體功能變化與復能需求，所有檢測資料由照服員

協助執行後即時上傳雲端系統，系統自動生成趨勢分析圖與摘要報告，供跨專業團隊例會時檢視與

修訂 ISP 目標，確保照護連續性與復能方向一致。 

在導入過程中，中心以「設備安裝—人員培訓—成效追蹤」為三階段推行步驟，確保系統運作

穩定與人員操作熟練，具體作法如下： 

(1) 設備安裝與測試：完成設備安裝與穩定度測試，確認檢測、紀錄與雲端傳輸功能正常（圖

5、圖 6）； 

(2) 人員教育訓練：針對社工、照顧服務員與護理師辦理系統操作與設備使用培訓，確保團隊

能熟悉智慧檢測流程、設備功能及數據判讀方式（圖 7、圖 8）。同時安排專業講師示範正

確的體適能檢測步驟，強化人員在評估過程中的動作辨識能力與操作一致性，並能指導長

者以安全、正確的方式完成測試，提升整體檢測品質與可靠度（圖 9）； 

(3) 例行運作與成效追蹤：設備正式納入中心例行活動，體適能檢測每月執行一次、坐踏訓練

每週執行兩次，平均參與率達 85%，紀錄時間較導入前減少 40%，並提升訓練完成率與

長者參與意願（圖 10、圖 11）。 
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圖 5. 互動式坐踏認知訓練機設備安裝與測試：廠商說明操作使用 

 

圖 6. 分站式體適能檢測系統設備安裝與測試：廠商說明操作使用 

 

圖 7. 導入互動式坐踏認知訓練機後：進行人員教育訓練 
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圖 8. 導入分站式體適能檢測系統後：進行人員教育訓練 

 

圖 9. 教育訓練:邀請專業講師指導體適能檢測操作重點，讓人員更熟悉流程 

 

圖 10. 導入互動式坐踏認知訓練機後：實際操作 
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圖 11. 導入分站式體適能檢測系統後：實際操作 

2.3 智慧檢測結果運用與跨專業復能機制 

為落實智慧設備導入後之照護應用，本中心以跨專業團隊合作為基礎，中心建立「檢測—分析

—處方—執行—追蹤」循環模式，檢測結果由跨專業團隊（護理師、社工、物理治療師、營養師及

照服員）共同討論，滾動修訂 ISP。研究顯示，跨專業團隊合作可有效提升長期照護服務整合度與

照護成效（林姿君、蔡宜芳，2021）。 

檢測完成後，系統即時生成個別化體適能分析報告，內容包含肌力、平衡、反應力等多項客觀

數據。照護團隊依據報告內容，將長者之功能狀態與變化趨勢上傳至中心雲端資料庫，並主動照會

物理治療師進行功能性評估與運動建議，透過物理治療師建議建立長者 「個人運動處方籤」，並由

照顧服員依物理治療師開立的運動處方帶領長輩進行肌力、平衡與柔軟度等訓練，訓練後同步將訓

練紀錄及回饋紀錄上傳雲端，物理治療師可第一時間從後台了解長者訓練情形，並依照紀錄進行內

容調整與下次訓練建議。 

中心每月定期召開跨專業團隊會議（包含社工師、護理師、物理治療師、營養師及照服員），

共同檢視系統數據變化與長者訓練成效，滾動修訂個別化服務計畫(ISP)，強化跨專業整合與溝通，

也確保訓練方案符合長者實際功能狀況與復能需求，實現「科技 AI 數據、跨專業協同、個別化照

顧」之服務目標（圖 12、圖 13、圖 14）。 

系統導入後已明顯提升工作效率與照護精準度，文書紀錄時間較導入前減少 40%，照服員能

將更多時間投入互動與引導，根據半年數據顯示，長者平均下肢肌力提升 8.7%，平衡維持時間延

長 14 秒，反應時間縮短 14%，SPMSQ 平均提升 0.4 分，顯示在注意力與執行功能上皆有顯著改

善。 
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圖 12. 定期開立跨專業會議 

 

圖 13. 物理治療師依據評估與檢測數據，規劃個別化復能訓練 

 

圖 14. 營養師依復能訓練內容，提供個別化飲食評估與建議 
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3. 導入智慧科技產品/服務成效 

導入「分站式體適能檢測系統」與「互動式坐踏認知訓練機」後，中心在活動參與度、資料紀

錄效率與照護品質等面向皆有顯著成效。初期，工作人員對科技設備的熟悉度有限，但經培訓與實

際操作後，逐步形成穩定的使用流程，減少人工作業壓力並提升資料精準度。長者也因遊戲化互動

設計而增加運動意願，中心整體運作呈現正向循環。 

3.1 分站式體適能檢測系統 

為確保分站式體適能檢測系統適用於不同失能層級之長者（含輕度失智、中度失能等族群），

建立以下三大量化面向（表 1、表 2），以評估其操作安全性、理解度及測量耐受性。 

表 1. 評估指標列表-1 

評估面向 指標內容 量化方式 評估頻率 

1. 操作理解度

(Operational 

Comprehension) 

長者能否於引導下正確完

成測試姿勢與指令反應 

完成率(%)=能正確執行指令

者÷參與總人數×100 
每季 

2. 測量安全性(Safety 

Tolerance) 

檢測過程中是否出現疲

勞、不穩或跌倒風險 

安全完成率(%)=無不適者÷參

與總人數×100 

每次 

測試後 

3. 生理耐受度

(Physical Endurance) 

長者能否於全程（約 15–20

分鐘）完成全部檢測項目 
完成全程者÷參與總人數×100 每月 

表 2. 量化結果（以美佑永康日照 43位長者為例） 

評估面向 參與人數 完成或適應人數 適用比例 (%) 

操作理解度 43 41 95.3% 

測量安全性 43 43 100.0% 

生理耐受度 43 39 90.7% 

分站式體適能檢測系統導入後，長者在操作、理解與生理耐受等多重面向皆展現高度適應性，

整體適用性平均達 95.3%，顯示該系統具備良好的安全性與高齡友善特質。 

(1) 操作理解度方面，超過 95%的長者能依照畫面指示完成各項測試，顯示系統設計符合長

者的認知理解能力與操作習慣，畫面導引明確，降低因指令誤解造成的操作困難； 

(2) 測量安全性方面，全數受測者於檢測過程中未出現跌倒、頭暈或其他身體不適反應，充分

證實設備防護機制完善，提升長者在測驗過程中的安全信任感； 

(3) 在生理耐受度部分，九成長者可於設定時間內完成全程測驗，顯示系統在檢測流程與節奏

設計上貼合高齡者的生理負荷與注意力持續時間。綜觀三項量化指標結果，系統不僅能在

安全可控的環境中蒐集客觀的體能數據，亦能提供即時回饋，協助照護團隊進行個別化復

能計畫修訂； 
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(4) 評估分析：分站式體適能檢測系統操作友善、數據精準且具臨床應用價值（表 3），對日

照中心推動智慧照護與功能復能具顯著助益，展現出高度可行性與推廣潛力。 

表 3. 評估指標列表-2 

評估面向 指標內容 量化方式 評估頻率 

1.操作可行性

(Accessibility) 

長者能否於照服員引導下完

成訓練流程（含啟動、踩

踏、畫面反應任務） 

完成率(%)=能獨立

或在協助下完成者÷

參與總人數×100 

每季 

2. 認知適應度

(Cognitive Tolerance) 

長者於訓練過程中能持續專

注、不出現明顯焦躁或疲勞 

適應良好人數÷參與

總人數×100 
每次訓練後 

3. 身體耐受度

(Physical Tolerance) 

長者可於無不適情況下完成

設定時長（20分鐘）訓練 

無不適完成者 ÷ 參

與總人數 × 100 
每週彙整 

3.2 互動式坐踏認知訓練機 

互動式坐踏認知訓練機之操作符合不同功能層級長者（含輕度失智、輕中度失能者）之安全性

與成效性，特建立以下三大面向之適用性量化指標如表 4： 

表 4. 量化結果彙整（以永康日照 43 位長者為例） 

評估面向 參與人數（人） 完成或適應人數（人） 適用比例(%) 

操作可行性 43 42 97.7% 

認知適應度 43 38 88.4% 

身體耐受度 43 40 93.0% 

互動式坐踏認知訓練機導入後，訓練結果顯示，長者在操作可行性、認知適應度與身體耐受度

方面均有良好表現。文獻亦指出，規律運動介入可同時促進高齡者之認知功能與平衡能力（陳俐君，

2020）。 

(1) 整體操作可行性高達 97.7%，顯示大部分長者能在照服員引導下順利完成操作流程，系統

介面設計直覺且安全，文字與圖像提示清晰，能有效降低高齡者的學習門檻，顯示設備符

合高齡友善原則並提升其使用信心； 

(2) 認知適應度部分達 88.4%，長者在訓練過程中能維持專注與互動，特別是輕度失智或輕度

認知退化者，對遊戲化介面反應良好，透過即時回饋與分級任務，增進注意力與判斷力訓

練成效； 

(3) 身體耐受度達 93%，顯示多數長者能於設定時程內完成踩踏運動，過程中無出現明顯疲

勞、暈眩或肌力不足情形，證實訓練強度設計符合長者心肺及下肢肌耐力負荷； 

(4) 綜合三項量化指標平均 93%，反映設備在安全性、穩定性及效益上皆具高度信賴度並兼

具趣味性與復能實效，能有效促進長者身心功能維持、提升運動參與動機，為日照中心智

慧化照護導入之具體成果，具有推廣及長期應用價值。 
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3.3 執行成果量化成本效益評估 

 這項智慧科技服務維護成本：約 10,000 元/月，包含系統授權、雲端數據維護與定期軟體

更新費用； 

 這項智慧科技服務所需額外耗材費用：約 2,500元/月，主要為感測貼片、坐踏機保養零件

等； 

 照顧人員使用這項智慧科技服務所需教育訓練時數：各職類平均接受 4 小時設備操作訓

練含實作與模擬練習； 

 照顧人員使用這項智慧科技服務熟練使用時數：導入智慧設備後實際操作後可熟練掌握

流程與設定，檢測時間縮短為 15分鐘； 

 透過智慧設備導入，平均每日可節省照護人員 1–2小時工時，達到成本平衡，並具備長

期永續經營效益。相關成果亦符合政府推動之智慧科技補助與長照政策方向（衛生福利部

社會及家庭署，2023）。 

 檢測紀錄彙整含將報告給跨專業團隊及家屬縮短為 10分鐘； 

 這項智慧科技服務每週使用的次數與時數：互動式坐踏認知訓練每週 10 次，每次 20-30

分鐘；體適能檢測系統每兩週一次，每次 15-20分鐘（視狀況進行滾動式調整）； 

 這項智慧科技服務實際接受服務的人次：互動式坐踏認知訓練約 360 人次、體適能檢測

系統約 250 次； 

 本場域使用這項智慧科技服務人數/本場域總人數(%)：43人/43%(100%)； 

 引入自動化的智慧產品後，預期每日照護人員可節省 1-2小時的操作時間（如傳統康復訓

練、手動記錄健康數據等），每位照服員每週可減少 10%-15%的工作負擔； 

 透過系統化的體適能監測與及時調整照護計畫，預期長者的健康狀況能得到更好的維持，

減少因健康惡化所帶來的額外醫療成本與護理需求，預期總營運成本降低 5%-10%； 

 跌倒發生率：引入「分站式體適能檢測系統」後，通過平衡力檢測與預防性鍛煉，預期跌

倒率將下降 20%-30%。 

4. 永續經營模式規劃 

本中心導入「分站式體適能檢測系統」與「互動式坐踏認知訓練機」後，整體照護流程逐漸邁

向系統化與智慧化。透過數據化回饋與視覺化成果，讓長者能清楚看到自身進步，增加持續參與的

動力，同時也讓工作人員在復能訓練安排上更精準、效率更高，減少了以往人工紀錄及統計所耗費

的時間與誤差。 

為使智慧照護導入能長期運作與持續發展，中心建立制度化與跨專業協作並行的永續推動機

制，成立「智慧照護永續推動小組」，由業務負責人擔任召集人，護理師負責數據稽核與流程監控，

社工負責心理與社會面向之追蹤，物理治療師與照顧服務員則將智慧檢測結果落實於日常個別化

訓練指導；營養師亦依復能處方同步調整飲食建議，使運動、營養與照護目標能整合運作，形成完

整且持續性的智慧復能照護模式。 
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在團隊專業發展上，中心將智慧設備的操作與應用正式納入教育訓練體系，從新進人員到資深

照服員皆依循標準化流程學習，確保操作熟練與安全性。每月的跨專業會議也會以設備所產出的數

據為核心，討論長者在訓練中的變化與需求，讓照護決策能以客觀資料為依據。同時設立智慧照護

的回饋管道，由照服員回報操作經驗與困難，交由團隊統整後與廠商共同研議改善，使系統能持續

貼合實務使用情境。 

制度化運作流程：小組每三個月召開跨專業會議，檢視系統操作成效、統整分析各項復能數據

與改進策略、確認資料正確性與系統使用率，確保整體運作穩定並持續優化。 

人員持續培力與制度傳承：將智慧照護與復能成效追蹤納入新進人員訓練及在職教育課程，確

保所有照護人員皆能熟悉系統操作與數據判讀。由資深照服員擔任「智慧照護帶領員」，協助新進

人員快速上手並確保操作一致性。 

在設備管理與後續推展部分，中心與廠商維持長期合作模式，定期進行設備維護與功能優化使

系統穩定運行。透過系統告知廠商需求及資訊安全 API 串接功能，讓體適能檢測結果自動匯入個

案管理系統與 ISP 紀錄，減少人工登錄錯誤並提升資料完整性與安全性。 

成果追蹤與回饋應用：每季製作「成果圖表」，以視覺化方式呈現長輩在生理、心理、社會面

之變化趨勢，跨專業團隊共同檢討復能進展，將成果回饋至 ISP 與照護計畫；若發現成效不足或功

能退化，即時啟動「個案加強復能方案」，確保持續改善與成效累積。 

後續將依據實際使用成效，逐步將智慧照護設備推廣至美佑長照體系旗下各據點，如永康二

館、安平身障日照中心及鄰近社區據點，藉由跨館共用與經驗交流，強化各據點間的照護能量，形

塑智慧照護的整體服務網絡，讓科技應用成為長者健康促進與復能照護中可持續發展的核心力量。 

5. 本次導入計畫後具體成果總結 

完成本次導入計畫後，整體成果不僅在質化面向呈現顯著改變，更於量化成效上展現明確進

步。透過「分站式體適能檢測系統」（如圖 15）與「互動式坐踏認知訓練機」的整合應用，中心於

三個月的實際運作中，累積了可供分析的具體數據，足以佐證智慧科技導入對日照照護模式的正面

效益。 
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圖 15. 體適能報告 

在流程效能面向 

智慧化體適能檢測成功取代傳統人工操作，包含量測、紀錄、彙整與上傳等流程皆自動化。整

體檢測時間由每人約 60 分鐘縮短至 20 分鐘（減少 66%），照護人員每週平均節省 10–15%工

時，行政負荷明顯下降，得以將更多時間投入長者互動、運動指導與復能支持，使整體服務量能同

步提升。 

長者參與與功能成效方面 

導入智慧檢測後，長者之體適能量測參與率提升至 100%，互動式坐踏認知訓練平均參與率達 

85%，相較導入前的 65% 有顯著成長。 
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此外，本中心同步進行智慧設備之「適用性與耐受度評估」，結果顯示： 

 體適能檢測系統：操作理解度 95.5%、測量安全性 100%、生理耐受度 90.7%； 

 互動式坐踏認知訓練：操作可行性 97.7%、認知適應性 88.4%、身體耐受度 93%。 

綜合兩套系統之平均適用性達 94.1%，顯示長者能穩定、安全並持續投入體適能量測與雙向復

能訓練，系統具有高度可行性與推廣價值。 

個案前後測成效分析 

從個別化體適能檢測報告可見，本案長者於肌力、柔軟度、平衡能力及心肺耐力等多項指標均

呈現漸進式提升，顯示智慧設備在促進動作功能方面具實質效益。於最新三次測量結果中，可觀察

到： 

 2 分鐘踏步由 68下→80下(+17.6%) 

 上肢肌力提升 13% 

 柔軟度（向前延展）改善 1公分 

 顯示其心肺耐力與肌耐力逐漸強化，體能表現穩定提升 

惟亦觀察到部分指標呈現下降，包含： 

 下肢肌力（椅子坐立）由 17下→14 下 

 平衡能力由 8 秒→6秒 

此結果顯示長者於 下肢控制力、姿勢穩定度與重心轉移能力仍需持續強化。建議後續增加下

肢肌力與平衡訓練，如坐立訓練、抬腿訓練、跨步訓練，並納入日常照護與個別化復能處方中，以

提升日常行動安全性與降低跌倒風險。 

成本效益分析方面 

設備維護及授權成本每月約新台幣 12,500 元（含耗材），但因導入智慧化作業，平均每日節省

照護人員工時 1.5 小時，以中心人力配置換算，每月約可節省人力成本近 15,000 元，實質達到成

本平衡並具可持續經營效益。 

總結 

透過智慧科技系統的導入，本中心成功以數據驅動為核心的復能照護模式，使整體照護服務朝

向「效率化、標準化與精準化」發展。智慧體適能檢測與互動式認知運動系統的使用，不僅讓長者

在身體功能、心肺耐力與認知參與上展現更高動機與穩定度，也逐步強化其生活自理能力與功能維

持成效。 



導入智慧體適能與坐踏認知系統－促進長者復能與照護模式 

作者：陳筱云、易延昭、蔣美華                                                                       16 

在團隊運作層面，智慧系統使照護人員能迅速取得長者功能變化的量化資訊，進而強化 ISP 

與復能計畫的滾動式調整，使照護決策過程更為客觀且具一致性及可靠性，系統所產出的視覺化趨

勢圖與個別化數據，更成為跨專業會議的重要依據，同時提升跨專業會議的討論效率，使評估與照

護策略更具結構性與科學依據。 

    另一方面，科技工具的運用大幅減少人工紀錄與統計的工作量，使人力得以回到照護本

質，投入更多時間於陪伴、觀察與引導訓練；從整體成果可見，智慧科技已確實改善服務流程並促

進長者功能表現，顯示其在復能照護中的可行性與必要性。 

綜觀本次推動成果，本中心已逐步建立一套具備「制度化、可持續、可複製」的智慧照護模式，

此實證成果不僅提升長者身心功能與生活品質，也為未來推展跨據點智慧照護網絡奠定重要基礎，

展現本中心在長照 2.0 與智慧照護政策下的前瞻視野與持續精進能力。 
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