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【金山快訊】嘿，為什麼想去金山分院工作？ 

   

臺大醫院對藥師的培訓非常扎實，兩年培訓計畫中，必須在住院、門診及急診藥局輪調，在不同病人族群、

醫療團隊裡磨練藥師專業，而急診藥局的選擇除了臺大總院以外，還有金山分院藥局這個世外桃源可以選

擇，自從從總院調組到金山分院，很多人都用一臉困惑的神情對我說：「為什麼想自願去金山分院？這麼

年輕就想要養老了唷？」 

當初只是單純喜歡接觸人群，認為金山分院的機會較多，就選擇了，而來了之後發現日常業務相較於臺大

總院確實減輕很多，但意料之外地，我的視野卻變得無限擴大，學習的範疇不只局限在藥物專業，還有如

何解決病人在家中實際遇到的困難、如何從醫院的視角看待事情、如何協助舉辦社區居民活動等等之多，

就像金山連綿的山巒、無邊的田際與無垠的大海一樣遼闊。 

金山分院藥劑組的組長是個性不拘泥小節的馬姊，她時常鼓勵我們多多參與院內外事務，來到金山也才四

個多月，就已經跟著居家照護團隊走進病人家中檢視用藥；到地方的廟宇舉辦健康小站，測量民眾的血壓、

體重與腰圍；參與院慶活動，協助發放報名用品；跟著社工師或檢驗組組長到民眾家拜訪，關心生活與用

藥；還有參與每週一次的院務會議，學習以醫院為考量的思考模式，像是政府委託協助地方疫苗接種的護

理人員有人力問題時，就員工立場是盡力而為，但超過人力範圍就應該推辭，但醫院端還要考量推辭之後，

問題尚未解決，應該主動聯絡其他醫院討論是否能合作、一起出人力，後續工作都完成後，再向上呈報，

學習將事情處理得圓融且兩全其美。 

而家訪也是一件趣事，很難想像在金山這個小地方，有個飽藏百年前古董的豪宅，豪宅的主人是一對富有

人文素養的老夫妻，先生行動不便較不易就醫，因此偶爾邀請金山分院的醫療人員做家訪，那天晚上，檢

驗組組長邀請我與復健組組長一起到病人家中拜訪，習慣居家作業流程的我，一開始進到屋子就急著找藥

品來檢視，「先喝杯咖啡吧，別這麼快就看藥品，我怕你們很快就會離開」，夫人邊手沖著咖啡邊語氣溫

柔地說著，結果我發現他們的主要訴求其實是陪伴，像老朋友般緩緩聽著他們的煩惱，碰到營養、用藥、

檢驗數值、復健等問題，就用我們的專業給予意見，而我突然意識到這樣的關係正是醫療體系一直在強調

的「良好醫病關係」，不是上對下，沒有尊與卑，而是平等與陪伴，所以我們不停地走出醫院，走入社區，

便是與居民建立良好的互動關係，離去的時候我發現高貴的豪宅裡，又多了一點溫情。 

跟著金山居家照護團隊深入民眾家中執行醫療照護是我最喜歡也是最常參與的外務，居家團隊的固定成員

是護理師與醫師，若病患用藥繁多也會轉介給藥師協助藥歷整合，而因醫療人員和病人與家屬的互動就像
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家人一樣，所以常會延伸出有趣的小故事。 

印象最深的是一戶開朗人家，阿嬤是居家照護個案，而阿公的大腿有傷口頻頻喊痛，卻因失能無法看醫師，

所以順便詢問居家團隊是否可以收案、定期評估狀況，兩老則由一位印尼外傭阿弟（化名）照顧，而住在

附近的兒媳婦是一個笑口常開的阿姨，時常探望兩老。阿公只有高血壓與糖尿病，但因不便就醫，所以有

一陣子沒有回診，用藥僅剩最近一次在衛生所拿的一種血糖藥與一種血壓藥，血糖藥應該一天吃三次，血

壓藥一天吃一次，但用藥評估發現阿弟給阿公服藥的頻率吃反了，所以血糖控制不佳、傷口難復原，所幸

阿公沒有因此而低血壓，阿姨語氣輕鬆地調侃外傭，「阿弟，阿公會被你害死，藥都亂亂吃」，然後阿弟

帶著歉意卻又開朗的傻笑，在這樣的氛圍下，所有人都笑了開來，而阿公的用藥，經過我們再三解釋如何

正確使用藥品，阿弟總算學會藥物的適應症與用法。而阿姨也趁機爆料，「阿弟的血壓藥都沒有吃，你如

果哪天走了，看你在印尼的小孩沒有媽媽怎麼辦」，居家醫療團隊當場拿出血壓計，量到阿弟控制不佳的

高血壓，經過居家醫療團隊的勸說，阿弟也明白居高不下的血壓可能帶來的後果，所以答應回診追蹤。然

而這些劇情的轉折如果沒有醫院支持與鼓勵醫療人員走出醫院、走入病人家中，如果沒有醫療人員與民眾

互動的熱忱與決心，誰也不知道吃錯藥的阿公與服藥順從性不佳的阿弟，他們的故事結局會是如何。 

有時候我們以為藥袋上寫得清清楚楚的適應症、服藥頻率數量、副作用等資訊，就能讓病患懂得服用藥物，

甚至在時間允許下，藥師會提醒藥物的副作用與注意事項，但是實際走入病人家中，會發現一件嚴重卻可

能是常見的問題─「告訴病患如何服藥與病患的實際服藥方法可能完全不同」，就算當初醫師與藥師縝密

地計畫好用藥組合，只要病患因為副作用、對訊息的解讀不同或是照顧者的誤解，而沒有依照醫師指示服

用，故事的發展就會不同。 

簡單一句「可以請你告訴我，這些藥你都怎麼吃嗎？」就足以發現問題。因為這一句話我發現有的病患是

胰島素筆針用完一支才更換針頭，而非使用一次丟棄一個針頭；病患將具有失眠副作用的憂鬱藥睡前吃，

所以病患因睡不好而來就診；領二三次慢性處方箋的病患，因為藥物副作用無法耐受，所以已領的藥物沒

有服用，經藥師提醒不再續發不適合的藥物，並請病患下次回診要告訴醫師，這些事情不僅能降低健保資

源浪費，同時也提升病患用藥安全。但這簡單一句卻是在分秒必爭的臺大總院很難做到的事。 

金山分院規模雖小，卻蘊含著很強大的力量與使命感。感謝金山分院提供良好的資源平臺與源源不絕的支

持與鼓勵，讓醫療人員有很多機會走出醫院、走入社區，和民眾之間沒有距離，就像老朋友般，傾訴與傾

聽，兩方都能從過程中學習，所以我不認為金山分院是個養老之處，反而讓人有更多時間挖掘問題、沉澱

心思與解決問題，雖然可能會失去在總院急診學習急性處置與靈敏反應的機會，但其實跟北海岸的居民學
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習到的慢性疾病處置、臺語溝通技巧、非專業術語讓病人懂藥，進而願意服用藥品，才是臺灣七八成居民

所面臨的問題。 

金山分院的口號是「走入社區、深耕在地醫療、促進民眾健康，成為北海岸民眾最信賴的醫院。」回首這

四個月走過的路，發現自己也默默在執行走入社區、深耕在地醫療、促進民眾健康的任務，但不會覺得是

負擔也從未抱怨太累，反而是因為做了開心且內心充滿感動，所以喜歡、有動力做這些事情。雖然不知道

如何證明金山分院是否已經是北海岸民眾最信賴的醫院，但是從民眾回饋的熱烈反應與笑容，好像就能明

白，答案或許也不是那麼重要了。 

  

不用怕！有我們在這裡守護病患的用藥安全 平時若有用藥問題，也會立即協助病患處理 

  

走入病患家中，發現問題與協助藥歷整合 
走進社區，護理師協助管路與傷口照護，醫師與藥

師討論平時用藥 

  

  

 

金山分院藥劑組藥師 林佳慧 

 


