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出國報告（出國類別：其他--國際會議） 

 

 

 

 

 

參與「美國醫院流行病學 2017 春季年會」 

之心得報告 
 

 

 

 

 

 

服務機關：醫學研究部 

姓名職稱：姜秀穎  博士後研究員 

派赴國家：美國 聖路易斯城 

出國期間：106 年 3 月 27 日至 3 月 31 日 

報告日期：106 年 4 月 21 日 



2 

 

摘要 

    「美國醫院流行病學 2017 春季年會」於 3/27 - 3 /31 在 St. Louis 城舉辦，此年會之目的是讓醫院

感染控制的醫藥護理人員、醫院流行病學家、微生物學家能夠齊聚一堂，分享並討論關於院內感染防

治、抗生素管控、抗藥性細菌感染等等重要議題。本人參加會議之目的有三：(一) 海報發表本人的研

究成果；(二) 學習關於醫院院內感染的最新知識；(三) 建立和其他國外研究者學術合作的機會。在會

議當中，本人聽取了許多關於抗生素管制、環境衛生、和困難梭狀桿菌感染的演講，也和多位研究者

交流分享研究的想法與遇到的困難，並且建立未來可能的跨國合作機會，讓本人受益良多。希望未來

本人能在臺中榮總有好的研究成果，之後再參與此會議與其他研究者分享臺灣的研究。 

 

關鍵字：醫院流行病學、院內感染 
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本文 

一、 目的 

    本人此次參與 「美國醫院流行病學 2017 春季年會」 (The Society of Healthcare Epidemiology of 

America, SHEA 2017 Spring Conference) 的目的有三：(一) 海報發表本人的研究成果；(二) 學習關於

醫院院內感染 (nosocomial infections) 的最新知識；(三) 建立和其他國外研究者學術合作的機會。 

 

二、 過程 

    「美國醫院流行病學 2017 春季年會」於 3/29/2017 - 3/31/2017 舉辦在美國聖路易斯城 (St. Louis) 

的凱悅飯店 (Hyatt Regency)，這是本人第三度參與「美國醫院流行病學春季年會」

(http://sheaspring.org/)，也是本人自美國獲得博士學位返台之後第一度參加此年會。此年會之目的是讓

負責醫院感染控制的醫藥護理人員、或是對於院內感染有興趣的流行病學家、微生物學家能夠齊聚一

堂，分享並討論關於院內感染防治、抗生素管控、抗藥性細菌感染等等重要議題 (會議議程見附錄一)。

本人之前在美國「愛荷華大學」的研究成果 (Effectiveness of Topical Vancomycin Powder in Decreasing 

Surgical Site Infections after Craniotomy) 獲得年會海報發表的肯定 (附錄二)，並且很幸運的申請獲得

年會提供的 Bill Rutala 獎助金，能夠免費參與會議並且有旅遊的部分補助 (附錄三)。 

    在此次旅程中，本人先從臺灣搭長榮航空直飛芝加哥過一夜，隔早轉搭灰狗巴士至位於愛荷華州

的「愛荷華大學」，和之前的博士班指導老師，也是知名的醫院流行病學家 Dr. Loreen Herwaldt 會合，

再於會議開始前一天一同開車至聖路易斯城赴會。由於在事前我已經得知，有許多在美國時曾經合作

過的感染科醫師和流行病學家都會參與會議，所以這次年會本人除了參與聽取演講課程，更有計畫的

和其他人討論交流。 

    第一天的會議在早上八點就開始了，而且特別的是每一天的六點半到八點有安排不同主題的早餐

討論會，本人第一天參加的早餐會是 International Meet and Greet Breakfast，參與的都是來自世界各地

的醫院流行病學家，和不同國家的人交流得知各地都有不一樣的院內感染問題，尤其是在發展中國家

的資源不足，有許多院內感染防治的方法或是治療都缺乏，但也值得學習該如何在資源缺乏的地方作

到高水準的感染防治。開場的演講是由 Dr. Sara Cosgrove，也是 SHEA 的現任主席，談論 Antibiotic 

Stewardship (抗生素管理計畫) 的最新發展、政府規範、以及未來仍須努力的方向。她提到醫院執行抗

http://sheaspring.org/
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生素管理計畫能夠減少抗生素濫用、減少抗藥性細菌、進而降低醫療費用，而最終目的是提高病人安

全。在美國，前任總統 Obama 在 2015 年已經簽署了國家型的行動計畫「National Action Plan for 

Combating Antibiotic Resistant Bacteria」，並且著重在於抗生素的管理使用，可見美國對於抗藥性細菌

議題的重視，值得台灣借鏡。另外，Dr. Cosgrove 也強調了老年化社會會越來越需要在長期照護機構

的感染控制，但長照機構的抗生素管理沒有被重視，臺灣尤其即將步入老年社會，我們更是需要人才

往長照的感染控制方面耕耘。接著，本人參與的課程大多為美國 CDC 和 SHEA 合辦的 Hospital 

Epidemiologist 訓練課程，從入門開始介紹醫院流行病學的知識，包含醫院內感染常見的致病微生物，

常見的院內感染可分為 Central line-associated bloodstream infection, ventilator-associated pneumonia, 

surgical site infection, urinary tract infection 等等，如何進行院內感染監測，介紹抗生素管理計畫等等議

題。晚餐時，本人和十多位來自「愛荷華大學醫院」以及「愛荷華州榮民醫院」的合作夥伴聚會，交

流經驗和想法，也談到未來願意繼續合作。 

    第二天的早餐是 SHEA Epi Competition Breakfast，由五位脫穎而出的研究者報告提出自己的計

畫，以競爭獲得$20,000 美金的經費來進行研究。接著本人聆聽了關於感控監測、醫院環境衛生、以

及醫護人員個人防護措施 (Personal Protective Equipment) 的多個研究摘要報告，其中令本人印象深刻

的研究是探討「可移動式儀器」的受汙染程度，並認為可能是傳播病菌的來源之一，醫院中可攜式儀

器包括了 X-ray machine、ultrasound machine、手提式電腦、血壓機等等，這些儀器往往落入三不管地

帶，不確定哪些人該清理，並且清理的程序可能沒有一致性，造成清潔不完全甚至沒有清潔，而變成

傳染源之一 (附錄四之一)。下午的演講是此會議的壓軸之一，由 Dr. Matthew Kreuter 談論

「Understanding How to Change Behavior」，由社會科學家的角度來探討如何能夠說服並改變醫療人員

的行為，譬如手部衛生、接種流感疫苗、適當的給予抗生素處方等等，以降低院內感染的風險。他談

到，這些行為看似簡單、重複，但卻難以長期並有效的讓醫護人員接受，這些行為共同的特點是進行

行為後直接受益人都是「他人」而非醫護人員「本人」，而若沒有進行這些行為受害的也都是「他人」，

有些行為不是在公開的場合可以被觀測到的，另外這些行為很容易被同儕或環境所影響。講者分享，

必須要找出對於醫護人員覺得有意義的好處，並且讓醫護人員了解不改變這些行為對於病人可能造成

嚴重後果，使用病人的個人故事讓醫護人員覺得這樣的問題是實際上會發生的，也可能發生在自己身

上的，進而願意改變 (附錄四之二)。我們研究者可能常常急著想用科學上的證據去說服醫護人員改變

行為，但是卻忽略了醫護人員也都只是個「人」，若要實施改變，必須先站在醫護人員的觀點去看待，
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才有可能有效並且長久。中午吃飯時間是本人的海報展時間，我匆匆的拿了餐盒便衝到海報前準備，

我之前在美國的研究是探討 Topical vancomycin powder 能否降低開顱手術的手術後傷口感染機率 (附

錄二) ，好幾位醫院流行病學家和感控師都來討論他們醫院的神經外科醫師使用 Topical vancomycin 

powder 的狀況，也表達使用這抗生素粉末的擔憂。更有位美國 CDC 人員說要和 CDC 中負責手術後感

染的團隊分享我的研究，看能否進行全美的調查。第二天下午的另一個收穫就是從一位感染科的醫師

也是優秀的研究人員 Dr. Michi Goto 得知，有完整的 Machine Learning 的線上課程讓本人可以自學這

方面的知識，這套課程是由美國 Standford 大學的兩位教授所提供，很受好評

(http://www.dataschool.io/15-hours-of-expert-machine-learning-videos/)。由於現在是大數據時代，越來越

需要資料分析人才，尤其若能夠用電腦 Machine learning 自動學習分析病歷資料，來預測哪些病人是

感染的高危險群，或是依照各個病人的狀況給醫生下最好的治療建議，應能使個人化醫療再往前推進。 

    第三天的早餐會是只給女性參加的 SHEA Women in Epi Breakfast，這個早餐會不討論科學，而是

討論並分享女性在職場上遇到的歧視、忽略、被邊緣化及其他問題，會中談到其實某些歧視不只是男

性對於女性的歧視不友善，而是女性對於其他女性的歧視不友善，女性應該要當彼此的後盾，幫助彼

此而非壓制彼此。本人其實很驚訝許多參與的女性都已經是醫院流行病學上的領導人物，她們卻也會

遇到這些問題，讓本人很感激也敬佩她們的分享。這天聽了幾場關於 Clostridium difficile infection    

(困難梭狀桿菌感染) 的演講，困難梭狀桿菌感染會引起嚴重的腹瀉，且多是由於之前使用抗生素造成

腸道內菌種生態 (microbiome) 不平衡，使得困難梭狀桿菌大量增生而引發嚴重感染，得了困難梭狀

桿菌感染的病人常常會復發，並且嚴重可致死，所以困難梭狀桿菌感染被美國 CDC 列為嚴重威脅的

菌種。本人回台灣後發現，在台灣困難梭狀桿菌感染的研究稀少，並且多為小規模的病例研究，並且

困難梭狀桿菌感染仍不屬於需要通報的院內感染，所以在台灣困難梭狀桿菌感染的流行病學並不清

楚。本人希望能投入這方面的研究，故這幾場演講對本人助益很大。會議結束後，本人便離開 St. Louis，

和指導教授 Dr. Herwaldt 驅車返回愛荷華州，路上討論了幾個本人未來想要在臺中榮總作的研究方

向，而 Dr. Herwaldt 也很慷慨的給了許多寶貴建議，也樂意未來繼續的合作。回到愛荷華州隔兩天我

們又驅車前往芝加哥，本人在美國時間 4/3 凌晨從芝加哥起飛返回台灣，結束了這趟豐碩的旅程。 
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三、 心得 

    這趟旅程成果豐碩，除了知識上的充實、也有社交上的拓展，讓我再次充滿作研究的能量、確認

未來研究的方向。許多心得本人已經寫在「過程」當中，簡而言之，醫院流行病學中最重要的就是抗

生素的管制，這方面臺灣有許多能夠進步的空間，並且台灣即將邁入高齡社會，必須要注重長照機構

中的感染防治議題。另外，要執行感染控制的政策，必須要回到「人」的根本面去設想，才有可能有

效的改變醫護人員的習慣行為，促進病人健康安全。並且，在作大數據研究方面，臺灣的優勢是有健

保資料庫和其他全國性的大型資料庫，能夠使用 Machine learning 的方法去探討或是改進院內感染監

測、抗生素管控等等的問題。最後，困難梭狀桿菌感染的在台灣的流行程度和病人預後狀況需要更多

的研究。 

 

四、 建議事項（包括改進作法） 

    由於本人去年八月才剛搬回臺灣，在此次會議之前尚未有較完整的研究結果，而仍是使用過去在

美國的研究來報告。希望之後能夠在臺中榮總使用健保資料庫、CDC 院內感染資料庫、和臨床資料庫

來完成好的研究，再來參與未來的 SHEA 會議跟其他國家的人分享臺灣的研究。
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附錄 

一、會議議程 
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二、海報發表 

 

 

三、獎狀 
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四、他人研究 

四之一、Contaminated Portable Equipment is a Potential Vector for Dissemination of Pathogens in the 

Intensive Care Unit. (03/30/2017 Oral Abstract Session) 

 

四之二、Understand How to Change Behavior (03/30/2017 Plenary) 
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五、與 St. Louis 著名的 Gateway Arch 合影留念 

 


