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基層護理人員臨床專業能力進階制度規劃指引 
 

台灣護理學會 81.7 制定 
107.11.10 第 32-5 次理監事聯席會議修訂 
113.07.13 第 34-3 次理監事聯席會議修訂 

 
本會為有系統建立基層護理人員臨床專業能力成長制度，及滿足護理人員求知需求，

穩定人力，使護理人員適才適所，以保障病人∕個案權益，提升護理素質，故推展基

層護理人員臨床專業能力進階制度。 
此制度先期階段採榮譽制，各醫院依其個別情況配合此制度給予獎勵。設立初期先由

醫院基層臨床護理人員開始，再延伸至其他領域，並以基層護理人員為重點，期能先

建立穩定優良之基層人力基礎。 
(1) 基層護理人員臨床專業能力進階制度概念架構 
(2) 基層護理人員臨床專業能力進階實施之流程 
(3) 進階層級 
(4) 名詞界定 
(5) 基層護理人員臨床專業能力訓練重點 
(6) 基層護理人員臨床專業能力進階制度晉升要求 
(7) 病人∕個案護理依賴程度定義說明 
(8) 參與推展計畫之醫院間護理人員流動之相互認定原則 

基層護理人員臨床專業能力進階制度概念架構 

 

   N4 研究＋專科護理 

  N3 教學＋整體性護理 

 N2 重症護理 

N、N1 基本護理 
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基層護理人員臨床專業能力進階實施之流程 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

進階層級 

基層護理人員臨床專業能力進階名詞界定如下表： 
N 臨床工作未滿一年。 

N1 
臨床工作滿一年，完成 N1 臨床專業能力訓練且通過 N1 審查合格者，能執

行病人∕個案基本照護者。 

N2 

臨床工作滿二年，完成 N2 臨床專業能力訓練且通過 N2 審查合格者，能參

與執行重症病人∕個案護理。 
註 ：重症病人∕個案意指病情危急病人∕個案 （需接受嚴密觀察照顧之病人

∕個案）或依賴度高之病人∕個案（係指護理依賴程度中 A-I、A-II、B-I、
B-II 之病人∕個案）。 

N3 
臨床工作滿三年，完成 N3 臨床專業能力訓練且通過 N3 審查合格者，能執

行重症病人∕個案之整體性護理、並有教學及協助單位品質改進之能力。 

N4 
臨床工作滿四年，完成 N4 臨床專業能力訓練且通過 N4 審查合格者，能執

行重症病人∕個案之整體性護理，並有教學、參與行政及執行單位品質改進

之能力。 
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業務方面： 
1. 各層級進階標準 
2. 平時考核 
3. 聯合課程 
4. 工作單位經驗 
5. 各單位筆試試題或護理技術

標準、護理標準及評核表 
6. 在職教育紀錄 

行政方面： 
1. 證書 
2. 進階與升遷 
3. 獎勵措施 
4. 建立電腦化作業 
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基層護理人員臨床專業能力訓練重點 

 
層級 專業能力訓練重點 

N 
↓ 
N1 

1. 常見疾病、檢查與治療之護理。 
2. 常見藥物。 
3. 常用護理技術（包括 CPR）。 
4. 常見病人∕個案健康問題。 
5. 護理紀錄。 
6. 病人∕個案安全。 
7. 感染管制。 
8. 病人∕個案權利、法律與倫理。 
9. 問題分析與處理(Ⅰ)：文獻查證、讀書報告。 
10. 品質管理(Ⅰ)：認識護理品質概念並參與活動。 
11. 跨領域團隊共同照顧。 

N1 
↓ 
N2 

1. 重症病人∕個案的護理（含身、心、靈、社會層面個案評估）。 
2. 護理與法律（醫療糾紛案例討論）。 
3. 問題分析與處理(Ⅱ)：案例分析。 
4. 品質管理(Ⅱ)：理解如何製定護理標準並參與活動。 

N2 
↓ 
N3 

1. 教與學。 
2. 危機處理。 
3. 問題分析與處理(Ⅲ)：個案報告。 
4. 品質管理(Ⅲ)：提出持續性護理品質改善之執行方法。 
5. 認識健康相關政策。 

N3 
↓ 
N4 

1. 護理行政（含成本分析之概念）。 
2. 研究概論。 
3. 問題分析與處理(Ⅳ)通過護理專案審查。 
4. 品質管理(Ⅳ)：持續性護理品質業務改善報告。 
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基層護理人員臨床專業能力進階制度晉升要求 

 
 N→N1 N1→N2 N2→N3 N3→N4 

在職 
教育

（年） 

1. 參加 N1 在職

訓練 15 小時 
2. 參加病房之讀

書報告或個案

討論 5 小時 

1. 參加N2在職

訓練 15 小時 
2. 參加院內外

之學術活動

5 小時 

1. 參加 N3 在職

訓練 15 小時 
2. 參加院內外學

術活動 5 小時 

1. 參加 N4 在職

訓練 15 小時 
2. 參加院內外學

術活動 5 小時 

臨床 
實務 
能力 

1. 熟悉環境及工

作流程 
2. 能熟練執行一

般病人∕個案

護理 

1. 一般性病人

∕個案護理 
2. 重症或困難

病人∕個案

護理 

1. 重症病人∕個

案護理 
2. 整體性護理 

1. 重症病人∕個

案護理 
2. 整體性護理 
3. 專科領域之護

理 

學術 
能力 

通過讀書報告審

查合格（註一） 
下列擇一： 
1. 通過案例分

析審查合格 
（註一） 

2. 通過實證報

告審查 
（註一） 

下列擇一： 
1. 通過個案報告

審查合格 
（註三） 

2. 通過 A 類「實

證健康照護綜

整文章」審查

（註二） 

下列擇一： 
1. 通過專案報告

審查合格 
（註四） 

2. 研究報告 
（註五） 

3. 通過 B 類「實

證健康照護應

用文章」審查

（註二） 

教學 
能力 

個別護理指導 1. 個別護理指

導 
2. 協助指導護

生、新進人員 
（註六） 

1. 主講教育課程 
2. 主持團體護理

指導 
3. 獨立指導新進

人員或護生 
（註六） 

1. 主講教育課程 
2. 主持團體護理

指導 
3. 獨立指導新進

人員或護生 
（註六） 

行政 
能力 

參與管理設備、醫

材 
參與護理品管

活動 
執行護理品管活

動 
擔任組長或主持

會議 
考試 由各醫院或機構自訂 
平時 
考核 

由各醫院或機構自訂 

認定 
負責人 

由各醫院或機構自訂 

註一：由醫院或機構自行審查。 
註二：依台灣護理學會實證健康照護知識館投稿及審查辦法辦理，統籌送專家審

查通過。 
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註三：依台灣護理學會個案報告審查辦法辦理，統籌送專家審查通過。 
註四：依台灣護理學會護理專案審查辦法辦理，統籌送專家審查通過。 
註五：研究報告須發表於國內外經同儕審查之醫護相關專業期刊。 
註六：由醫院或機構考量屬性，訂定晉升要求項次。 

病人∕個案護理依賴程度定義說明 

名詞定義： 
護理依賴程度─以病人∕個案病情所需之觀察間隔長短及護理活動頻率，來判定

護理的依賴度，共分為 A、B、C 三級，並由病人∕個案日常生活自理程度來看病

人∕個案的生活自由度，共分Ⅰ~Ⅳ四級，以此二者為依據來區分病人∕個案對護

理的依賴情況。 
 
護理依賴度 A： 
(1) 重症病人∕個案，意識、生命徵象發生變化，或可能有變化，須密切監測者

（監測時間間隔少於或等於一小時）。 
(2) 多項治療或檢查、護理活動頻仍，每小時均需護理活動者。 
(3) 開刀、特殊治療、檢查前、後須密切觀察，預防變化者。 
(4) 精神狀態嚴重障礙者。 
 
護理依賴度 B： 
(1) 意識、生命徵象，需 1~2 小時注意其變化。 
(2) 數項治療或檢查、護理活動，每 1~2 小時需護理服務者。 
(3) 精神狀態不穩定者。 
 
護理依賴度 C： 
(1) 意識狀態、生命徵象、觀察間隔大於 2 小時者。 
(2) 治療或檢查、護理活動，需 2 小時以上才需護理服務者。 
 
生活自由度： 
Ⅰ、日常生活完全無法自理。 
Ⅱ、可自行或協助坐起但無法走動，可執行少許日常生活。 
Ⅲ、在限制或協助下可下床活動，可執行部分日常生活。 
Ⅳ、日常生活自如。 
 
由以上二者將病人∕個案護理依賴程度分成以下 12 等級： 
A-Ⅰ，A-Ⅱ，A-Ⅲ，A-Ⅳ， 
B-Ⅰ，B-Ⅱ，B-Ⅲ，B-Ⅳ， 
C-Ⅰ，C-Ⅱ，C-Ⅲ，C-Ⅳ。 
 
備註：N2 護理人員照顧個案選擇條件不拘，但建議選擇以護理依賴程度中： 
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A-Ⅰ，A-Ⅱ，B-Ⅰ，B-Ⅱ為原則，以供參考用。 

推展進階制度機構間護理人員流動之相互認定原則 

(一) 同等級評鑑合格機構間流動護理人員能力層級可予相互認定。 
(二) 不同等級機構間流動護理人員能力層級之認定規則： 

1. 給予六個月至一年期間由各機構各單位護理長考評通過並經護理部進階考核

通過及格後，方取得該機構同層級之資格。 
2. 於考核期間內未通過審核者應重新參加該機構該層級專業能力進階訓練。 

 


