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摘要（含關鍵字） 
 
本團隊為國內高血壓研究的頂尖團隊，長期致力於深入了解心血管血流動力學，包括

高血壓及心臟衰竭的基礎、臨床及流行病學研究。過去曾經發表許多關於行動血壓計 

(Ambulatory blood pressure)的研究。今年的研究重點之一乃是結合行動血壓計的數據

資料及目前全球積極發展的新興人工智慧技術，發展使用行動血壓數據預測心血管風

險的工具。初步成果發表於心臟科年度盛會：今年度的美國心臟學會 (American Heart 

Association) 學術年會，獲得許多的肯定。此外，為配合目前醫院發展至會醫療的業

務，職也參與本次年會中智慧醫療的許多演講及研討會，了解了許多目前發展的重要

方向。 

 

關鍵字：美國心臟學會、高血壓、行動血壓 
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一、 目的 
 

美國心臟學會 American Heart Association 是心臟學界的頂尖學術會議，每年吸引

上萬名國際心臟學界的學者及臨床專家參與，本次會議職代表團隊發表使用行動血壓

數據預測心血管風險的工具，此研究乃是結合行動血壓計的數據資料及目前全球積極

發展的新興人工智慧技術達成風險預測的目的。獲得許多迴響與肯定。 

此外，為了配合醫院交辦的人工智慧發展的任務，職這次特別參與需多智慧醫療

的演講及研討會，了解了目前的最新的發展趨勢，盼望能協助本院發展及建置智慧醫

院。 

 
二、 過程 

 
    今年的美國心臟學會(American Heart Association)在美國東岸的費城舉行，超過上

萬名心血管研究領域的學者參與，分成 basic, clinical, and epidemiological research。今

年還新增 digital health and precision medicine 的領域。本團隊為國內高血壓研究的頂

尖團隊，長期致力於深入了解心血管血流動力學，包括高血壓及心臟衰竭的基礎、臨

床及流行病學研究。過去曾經發表許多關於行動血壓計 (Ambulatory blood pressure)

的研究。今年的研究重點之一乃是結合行動血壓計的數據資料及目前全球積極發展的

新興人工智慧技術，發展使用行動血壓數據預測心血管風險的工具。這次研究的摘要

發表如附錄。主要研究工具乃是使用 machine learning technique，找出 24 小時血壓數

據中最能夠預測心血管死亡率的風險指標，初步發現夜間血壓的預後價值最好，而且

心跳最慢時的血壓數據，可能具有最好的預測價值，此與交感系統於夜間時活性降

低，血管內壓力可能才是真正的 usual blood pressure 有關。 

 

三、 心得 
 

此次會議有許多重要臨床研究發表，包括 ISCHEMIA study，再次確認 Courage 

study 的研究發現，穩定型心絞痛的病患，使用藥物相較於使用藥物加上心導管治

療，長期心血管事件的風險類似，這對於進行心導管手術的適應症，有重要的影響，

使用心導管治療冠心病，最重要的適應症乃是改善症狀。此外，除了研究發表以外，

職為了智慧醫院的任務，也參與了許多智慧醫療相關的研討會，其中一場演講讓我有

許多學習，摘錄如下： 
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這個演講是由 World Economic Forum 與 AHA 共同舉辦，他提出了全球資料運用

的完整架構與藍圖，強調 Data Free Flow with Trust (DFFT) 的概念，這個概念的說明

如下： 

 

簡言之，目前國際間認識到資料共享的重要性，在兼顧個人隱私、資料保護、智

慧財產權、及資料安全性的前提下，不同的 Party 應該對於資料共享有基本的信任，

才能極大化大家的共同利益，這個 DFFT 成為國際間資料共享的基礎。 

然而，目前資料處理的原則要考慮 Individual right, data holder 以及 public purpose 

這三大面向，常見的情況是 biased toward individual (台灣的現況)，或是 biased toward 

data holder (GAFA 指的是 Google, Amazon, Facebook, Apple 數位資訊霸權)，或是

biased toward public purpose。 
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真正的平衡應該是如上圖右所示。 

即使是規範嚴謹的歐盟 GDPR，仍然在許多情況下我們可以使用 APPA 的精神，

在未取得個人同意的情況下，讓資料共享促成公眾最大利益。 
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例如，根據受試者的認知功能，可以設計出取得同意的不同方式，如此失智症的

研究才有機會進行。 

 
下圖是 World Economic Forum 所主張的資料共享架構，在符合法規保護隱私的

前提下，達成 digital public good。 
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四、 建議事項（包括改進作法） 
 

在大數據的浪潮下，全世界都在往資訊共享的方向邁進，當然，保護隱私最安全

的做法就是不讓資料有外流的任何風險，但是這也產生了組織孤立的風險。當全球合

作研究或是照護服務成為主流的同時，我們也要正視及積極面對這個浪潮，才不會逐

漸地喪失競爭力而不自知。下圖把 healthcare data governance 的主要架構都說明得非

常清楚，去識別化的資料或是加密資料應該可以透過 opt-in 或是 opt-out 的方式讓 data 

user 使用，以達到最大的公眾利益。 

此外，在準備研究報告的同時，發現台灣學術的獨特優勢: 健保資料庫的優勢，

本研究的預後資料乃使用健保資料庫的死亡檔串聯取得。才能夠在經費有限的情況

下，仍能發表高影響係數的研究。 

然而由於人權團體的不合理杯葛，目前使用資料庫充滿了許多限制。台灣沒有天

然資源，缺乏廣大內需市場，要在國際間脫穎而出，需依靠高品質的人力素質，及清

晰的產業發展藍圖。台灣的半導體產業領先全球，醫療產業也是眾所稱羨的高可近

性，目前國家正積極發展生技醫療，如果能結合數位醫療，搭配健保資料庫的獨特優

越性，台灣發展出舉世稱羨的產業鏈結將不是難事，也能改進國人健康，盼望政府能

夠在兼顧隱私權保護的同時，找出極大化國家及群眾利益的政策發展方向，方是國家

之福！ 
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附錄- 


