
  

  



  

台灣心臟胸腔護理學會函 

 

 

 

 

 

 
受文者：各醫療院所、各護理學校 
發文日期：中華民國107年6月28日 
發文字號：心胸護字第1070032號 
速別：  

附件：日程表及報名表 
 

一、主旨： 

本會將於中華民國 107 年 8 月 31 日（星期五）假中國醫藥大學附設醫院舉辦

「睡眠呼吸障礙照護工作坊」專業訓練課程，敬請各機構護理人員踴躍報名參加。 

 

二、說明： 

1. 主     題：睡眠呼吸障礙照護工作坊 

2. 主辦單位：台灣心臟胸腔護理學會、中國醫藥大學附設醫院護理部 

3. 日  期：中華民國 107 年 8 月 31 日（星期五）8:30~12:00 

4. 地  點：中國醫藥大學附設醫院 第ㄧ醫療大樓第七會議室           

     (台中市北區育德路 2 號) 

5. 參加對象：醫療院校之教師及臨床醫護理人員 

6. 教育積分：3.0 點，已申請專科護理師、護理師/士繼續教育積分 

地址：桃園市33005龜山區復興街5號林口長庚紀念醫院護理部3樓 

通訊地址：桃園市33005龜山區復興街5號樂善郵局存局候領  

聯絡人：李曉柔  

電話/傳真：（03）3970514  
E-mail：tctna.n8899@msa.hinet.net  
Website：http://tctna8899.myweb.hinet.net 



  

三、緣由： 

  睡眠呼吸障礙是一種在睡眠期間，暫停呼吸或呼吸減弱症狀導致的睡眠紊亂。睡

眠呼吸中止症會誘發多種主要慢性疾病，如心臟病、糖尿病及腦中風等。本工作坊

主要希望透過課程的講述及連續性陽壓呼吸器(CPAP、BIPAP)的實際操作，讓護理

人員進一步了解睡眠呼吸障礙之診斷、評估及治療方式，並經由睡眠障礙專家的實

務分享及操作，提升護理人員對睡眠呼吸中止症之專業知能；再者能實際運用於臨

床病人的評估及照護，以提升護理照護品質及促進病人健康。 

 

 

四、授課目標： 

   學員經訓練後，能達到下列目標： 

（一）能了解睡眠呼吸障礙的原因及合併症。 

（二）能了解睡眠呼吸障礙之治療方式及實務運用。 

（三）能了解睡眠呼吸障礙之評估重點及照護方式。 

（四）能了解睡眠呼吸障礙之居家治療及注意事項。 

（五）透過工作坊實務操作，能了解使用的輔助呼吸治療模式及正確操作連續性

陽壓呼吸器(CPAP、BIPAP)。 

 

 

 

 

 

 

 

 

理事長  賀倫惠 
 

 

 



  

睡眠呼吸障礙照護工作坊 
【繼續教育積分共3點：專業3點】 

一、 主辦單位：台灣心臟胸腔護理學會、中國醫藥大學附設醫院護理部 

二、 課程日期：中華民國 107 年 8 月 31 日（星期五）   

三、 地點：中國醫藥大學附設醫院 第ㄧ醫療大樓第七會議室(台中市北區育德路 2 號) 

四、 課程內容： 

 

時  間 分鐘 主    題 主講者 

08:30~08:50 （20） 簽 到 林金蘭 督導 

08:50~09:00 （10） 
致歡迎詞 
研習會簡介 

賀倫惠 理事長 
張麗銀 主任 
蔡岑瑋 副主任 

09:00~09:50 （50） 睡眠呼吸障礙之診斷及治療 杭良文 主任 

09:50~10:40 （50） 睡眠呼吸障礙評估及居家照護 黃春森 組長 

10:40~11:00  休 息 

11:00~11:50 （50） 
1.睡眠呼吸障礙治療方式介紹 
2.分組實務操作：連續性陽壓呼吸器(CPAP、BIPAP) 

王玉秋 呼吸治療師 

11:50~12:00 （10） 心得交流及討論 李佳玲 督導 

12:00~  賦歸及簽退（填寫滿意度問卷） 

 
五、主講者簡介(依課程先後順序) 

賀倫惠 林口長庚紀念醫院 護理部主任暨心臟胸腔護理學會理事長 
張麗銀 中國醫藥大學附設醫院 護理部主任 
蔡岑瑋 中國醫藥大學附設醫院 護理部副主任暨心臟胸腔護理學會監事 
林金蘭 中國醫藥大學附設醫院 護理部督導暨心臟胸腔護理學會理事 
李佳玲 中國醫藥大學附設醫院 護理部督導暨心臟胸腔護理學會會員 
杭良文 中國醫藥大學附設醫院 睡眠醫學中心主任暨睡眠醫學會理事長 
黃春森 中醫國藥大學附設醫院 睡眠醫學中心組長  
王玉秋 博兆股份有限公司台中分公司 業務經理暨呼吸治療師 

  



  

睡眠呼吸障礙照護工作坊報名須知 
課程日期：107 年 8 月 31 日（星期五）    

課程地點：中國醫藥大學附設醫院 第ㄧ醫療大樓第七會議室(台中市北區育德路 2 號) 

 

姓    名: 心臟胸腔護理學會會員號  

服務機構: 服務單位: 職稱: 

E-mail:  電話/手機: 

身份證字號： □專科護理師  □護理人員  □公務人員  認證 

姓    名: 心臟胸腔護理學會會員號  

服務機構: 服務單位: 職稱: 

E-mail:  電話/手機: 

身份證字號： □專科護理師  □護理人員  □公務人員  認證 

姓    名: 心臟胸腔護理學會會員號碼   

服務機構: 服務單位: 職稱: 

E-mail: 電話/手機: 

身份證字號： □專科護理師   □護理人員   □公務人員  認證 

姓    名: 心臟胸腔護理學會會員號碼   

服務機構: 服務單位: 職稱: 

E-mail: 電話/手機 

身份證字號： □專科護理師   □護理人員   □公務人員  認證 

姓    名: 心臟胸腔護理學會會員號碼   

服務機構: 服務單位: 職稱: 

E-mail: 電話/手機: 

身份證字號： □專科護理師   □護理人員   □公務人員  認證 

姓    名: 心臟胸腔護理學會會員號碼   

服務機構: 服務單位: 職稱: 

E-mail: 電話/手機: 

身份證字號： □專科護理師   □護理人員   □公務人員  認證 



  

一、課程地點：中國醫藥大學附設醫院 第ㄧ醫療大樓第七會議室(台中市北區育德路 2 號) 

二、報名方式：一律採線上報名，限額 40 人

            

，額滿為止，非會員匯款後才算完成報名。 

          

請學員確實填寫電子郵件地址，報名完成後將寄送報名確認信件 

三、報名費用：會員免費，非會員 500 元               

有任何疑問也請來信至：tctna.n8899@msa.hinet.net 

報名費用 ATM 金融卡轉帳：  

a.學員填寫完報名資料後轉帳匯款即可靜待確認通知，亦可主動寄信至學會信箱確認。 

b.轉帳匯款。 

(1) 輸入轉帳銀行代號：006(合作金庫) 

(2) 輸入轉帳帳號：共 13 碼 

 

 

 
【例如：身份證後 4 碼為 1234，其匯款帳號為 056709-831-1234】 

c.收到匯款後將會以 E-mail 通知學員。 

※研討會報名及退費相關事宜請 E-mail 至學會 

四、報名截止日期：107 年 8 月 24 日。 

五、因故需取消研討會之報名，請於民國 107 年 8 月 24 日前辦理，若逾時將酌收 200 元工本費。 

六、若報名人數不足，本學會將會在一星期前通知取消研討會。若未特別通知即為開課成功。 

七、若有未開成之研討會，可選擇保留或全額退費。保留期限為開課日往後算一年，一年之內若

未完成補課，即視同自動放棄。 

 

 
 

 

 

 

 

 

合庫固定代碼 繳費代碼 身份証字號後 4 碼 
0 5 6 7 0 9 8 3 1 ( 共 4 碼) 

參加研習會注意事項 
※簽到及簽退規定為上午簽到，中午簽退計兩次，上午第一堂課 15 分鐘後不得簽到，

而中午課程全部結束後始得簽退。 

※請勿冒名或代替簽到及簽退。請勿遲到早退。 

※為響應環保，學會宣導請學員自備環保杯。 

※本活動不提供餐點 

※本活動僅針對有付費之非會員學員提供紙本講義，其餘以 QR Code 提供電子檔 

 

mailto:tctna.n8899@msa.hinet.net�

