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摘要

掛號是民眾接受醫療服務的開始，就醫療資訊系統而言，網路掛號為與民眾最

直接相關的醫療資訊系統。本研究以科技接受模型理論為基礎，本研究以大專青

年為研究對象，採用問卷調查方式進行實證研究。本研究結果發現，認知有用性

與認知易用性對網路掛號的使用意願有正向影響，服務品質與認知易用性對網路

掛號的認知有用有正向影響，服務品質與資訊經驗對網路掛號的認知易用有正向

影響。

根據研究結果，各大醫院若要吸引更多病患使用網路掛號，應提高掛號網站的

個人資料安全性、服務提供全日性、操作說明完整性、資訊回復迅速性，而不應

只努力於提升掛號網站的易用性。對病患而言，能確實正確的掛號就醫，以解除

身上的病痛，遠較於掛號網站是否好操作重要。此外，現今大眾多以具備基本電

腦能力及網路使用經驗，網路掛號目標單純簡單，很容易學習上手。掛號網站的

易用性不再是吸引使用者使用的重點了。各大醫院現今應思考的是提供更多元化

的服務，以滿足病患多元化的預約掛號需求。

關鍵詞：網路掛號、科技接受模型、醫院資訊系統
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A study on the acceptance of web appointment of 
clinical appointment

Yi-Horng Lai *    Fen-fen Huang **

Hsieh-Hua Yang ***

Abstract

The base of this study is David’s Technology Acceptance Model. In the results of 

this study, it could be found that user experience and website quality have significant 

positive effect on perceived ease of use, and the latter one is more influential than the 

former. Service quality has no significant effect on perceived ease. User experience, 

website quality and perceived ease of use have significant positive effect on perceived 

usefulness, service quality have no significant effect on perceived usefulness. Per-

ceived usefulness has significant positive effect on intention to use, and perceived ease 

of use has no significant effect on intention to use.

Hospital managers should consider the website quality of web registry of clinical 

appointment as the most import factor. And in order to improve the web registry opera-

tion, both the speed of screen appearing and the response time of system are crucial. 

Hence, let the web registry of clinical appointment operation become more easy and 

friendly is very important. Meanwhile, it’s also important to enhance the query func-

tion in related web registry of clinical appointment. Moreover, introducing doctor’s 

specialty and providing the distinct correlation between disease and medical treatment 

information are good ways to enhance the usefulness of web registry of clinical ap-

pointment, thus encourage the customers to make best use of it.
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壹、研究動機與目的

掛號是民眾接受醫療服務的開始。在醫療資訊服務的領域中，網路掛號可算

是醫療網站中與民眾最有直接相關且普及的醫療資訊服務系統，提供民眾除現場

掛號和電話掛號之外，另一個便捷的服務管道。醫院非現場掛號方式包括網路掛

號、語音電話與人工電話等，使用的工具各不相同，分別為個人電腦、電話及行

動電話；在時間上網路掛號最省時，語音電話需等待提示或複誦語句，人工電話

也常有變更選項的現象，因而所用的時間較網路掛號多；在提供資訊方面，網路

掛號最豐富，包括疾病類別，醫師專長等都可以在醫院網站上顯示，其他掛號方

式則無此優點；在資料更新快方面，網路掛號最快，掛號額滿或醫師由他人代班

等均能立即更新，民眾可以馬上採取替代方案，而不是打電話時才知道已額滿或

醫師已更改，所以在重複操作方面，網路掛號也最少發生。

網路掛號相較於其他非現場掛號方式包括語音電話掛號、人工電話掛號，有

許多優異之處，因此多數醫院網站皆提供此服務，而網路掛號也是目前各醫院最

重要的網路資訊系統之一，由此可知網路掛號在醫院資訊系統的重要性。本研究

將於相關文獻的研究基礎上，探討醫院的網路預約掛號的使用者接受度之現況，

了解網路掛號各因素間的相互影響程度。希望藉由本研究的結果與發現，提出具

體建議，作為醫院資訊系統推動之參考。

基於上述研究背景與動機，本研究嘗試從網路掛號使用者的角度，探討民眾

使用醫院網路掛號時之下列問題：

1、「認知易用」與「認知有用」對網路掛號「使用意願」之影響。

2、「資訊經驗」、「服務品質」對「認知易用」之影響。

3、「資訊經驗」、「服務品質」與「認知有用」之影響。
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貳、相關研究

一、掛號與網路掛號

在國外有關醫院的預約掛號系統文獻很少，因為國外大部分都是開放性醫療

制度醫院(Open Staff System Hospital)，其特性為病人都不經醫院門診，直接由

院外簽約的家庭醫師安排住院。而我國屬閉鎖性醫療制度醫院(Closed Staff Sys-

tem Hospital)，其特性為醫院門診供所有病人前來就診。（陳楚杰，1996）目前

醫療院所一般門診掛號方式，分別有「現場掛號」與「預約掛號」兩種。在「現

場掛號」方面，主要透過親自到醫院掛號當天門診看診之醫師與看診科別。現場

掛號的缺點包括，必須浪費許多時間到醫院一趟，花時間排隊等候掛號。在「預

約掛號」方面，近年來最盛行的就是「網路預約掛號」，病患需要線上掛號時，

輸入帳號及密碼，醫院端的資訊系統即可調出該病患先前的基本資料及相關診斷

資料，且可以安排相同的醫生診治。然而一般門診預約掛號因無醫療專家諮詢，

所以病患必需先自我判斷自己患了何種疾病或諮詢服務櫃檯人員、參考各科病症

表，才可以進行預掛作業。

二、科技接受模型

究竟人們憑藉著什麼標準來決定採不採用一個新的資訊系統，人們決定採用

與否會受到哪些因素的影響，這些問題長期受到學者們的注意與討論。資訊科技

帶來相當大的便利，並促進工作效能的提升，然而有時效能卻因為使用者沒有意

願使用系統而降低了。因此，在資訊管理領域中，衡量使用者對資訊科技的使用

意願是相當重要且值得探討的議題之一。

Davis提出的「科技接受模式」（Technology Acceptance Model；TAM）

早期主要是被應用在檢驗員工對於組織內部特定資訊系統的接受程度。（Davis, 

1989）該模式中主要是以「認知有用」（Perceived Usefulness；PU）與「認知易

用」（Perceived Ease of Use；PEOU）兩方面來解釋採用資訊科技的實際使用行

為。此一模式是預測使用者對於資訊科技的行為意願的有效工具。近年來，已有

許多研究使用此模式分析使用者對各種資訊科技的接受度，尤其隨著網際網路的

興起，學者已開始將科技接受模式應用至網際網路的使用行為上。
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「科技接受模式」是Davis以「理性行為理論」作基礎，配合使用資訊科技的

情境，探討認知、情感因子與使用行為之間的關係，進而發展出「科技接受模式

（TAM）」。此模式主要目的是希望提供一個基礎，作為使用者在科技接受度的

決定因素上，提供一般性的解釋，並且能夠跨越使用者族群的界限以解釋使用者

的行為，同時兼顧最簡化的理論依據（Davis, 1989)。也就是說，此模式可用來分

析外部變數對使用者的信念（Belief）、態度（Attitude）、與意向（Intention）

的影響，進而影響到使用者對資訊科技的使用意願。

科技接受模型目的，在簡化理性行為理論，找出一個簡單有效的行為模式，

特別適用於解釋廣泛與使用者有關的電腦科技和使用者。此模型提供了一個理論

基礎，用以了解外部因子對使用者內部的信念、態度與意圖的影響，進而影響科

技使用的情形。此模型既能解釋使用者接受新資訊系統的行為，同時又能用以分

析影響使用者接受情形的各項因素。

因為科技接受模型是以理性行為理論為基礎，模式中使用者實際行為（實際

使用），主要仍受行為意願（使用意願）所影響。但已去除影響行為意願之「主

觀規範」因素，使「行為意願」受「對使用系統所持的態度」與「認知有用性」

兩者所影響。本模型假設，人們會因為相信新科技能改善工作效能，因而願意使

用該系統。因此，「認知有用性」直接影響「行為意願」。至於「主觀規範」因

為可以透過「行為態度」影響使用的「行為意願」，而使用者自我的態度，也可

能投射成為他人的「主觀規範」。「主觀規範」與「行為態度」交互影響，存在

不確定性，而且兩者在心理學的測量上難以分離，因此在科技接受模型中未考慮

「主觀規範」對「行為意願」的影響。在科技接受模型中，「對使用系統所持態

度」依「認知有用性」與「認知易用性」這兩個變項來決定。認知有用性係指使

用者相信某項科技的使用，將提高其工作效能的可能性；而認知易用性所指的則

是使用者相信某項科技的學習與使用，能省時省力的可能性。

陳瑞東（2008）以延伸科技接受模式探討醫院網路掛號系統使用行為，結

果發現電腦態度分別對認知易用性與認知有用性呈現顯著正相關，自我效能對認

知易用性呈現顯著正相關，認知成本對認知易用性呈現顯著負相關，認知易用對

認知有用性呈現顯著正相關，認知有用性對使用意願呈現顯著正相關。劉台順

（2004）針對醫院網路掛號接受度之研究指出，使用者經驗、網站品質對認知易

用有正向影響，其中又以網站品質有較大的影響力。使用者經驗、網站品質及認
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知易用對認知有用有正向影響，認知有用對使用意願有正向影響。

三、服務品質

Parasuraman, Zeithaml, and Berry (1988)定義服務品質為「消費者對於企業

整體優越程度的衡量，它是一種態度，但不等於滿意度，而且是由消費者對於服

務的期望與認知之比較而得」。Bitner（1990）認為服務品質是顧客對於消費服

務之後，是否再次購買該服務的整體態度。

Parasuraman, Zeithaml, and Berry（1985）歸納消費者在評估服務品質時，

最重視的條件，整理出十個服務品質構面為：

1、信賴性（Reliabi l i ty）：是指提供可靠及一致性的服務，在第一時間提供服

務，並信守對顧客的承諾。

2、立即性（Responsiveness）：指服務人員提供顧客服務的意願，及提供立即、

快速的服務。

3、功能性（Competence）：指服務人員擁有服務所必須的技能和知識。

4、可接近性（Access)：指顧客容易獲得這項服務（如：等待時間短、服務位置

接近顧客）。

5、禮貌性（Courtesy）：指服務人員的禮貌、友善的服務態度。

6、溝通性（Communication）：指服務人員會依顧客使用的語言來為顧客服務，

傾聽顧客聲音，為顧客解說產品等。

7、信任性（Credibility）：指企業值得信賴、誠實經營、以顧客利益為重。

8、安全性（Security)：指讓顧客免於風險、危險、及不確定性。

9、瞭解顧客（Understanding/Knowing）：指瞭解顧客的需要，提供個人化的服

務。

10、有形性（Tangibles)：包括服務的實體環境、服務人員的衣著，服務當中所使

用的工具設備等。

四、資訊經驗

經驗在此是指使用者過去使用網路的經驗，而經驗為何會對態度、意向、行

為產生影響，根據認知心理學的觀點，人們會利用既有的來自經驗累積的知識來
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與自外部刺激輸入的資訊產生關連，而此關連或知覺則會反應在人們的態度、意

願及行為上。Ajzen and Fishbein (1980)認為，人們會自經驗中獲得資訊，而此資

訊將會對其未來意願產生影響力。

多數學者以個人與電腦互動之程度來定義電腦經驗此概念，然而對於電腦

經驗之操作型定義卻有不相同，劉台順（2004）以個人過去使用電腦之時間長短

來衡量電腦經驗；Igbaria & Iivari（1995）則以使用各種電腦應用功能（文書處

理、試算表等）之程度作為衡量其電腦經驗之依據。

參、研究方法

一、研究假說

本研究主要是探討使用者接受醫院網路掛號使用意願之程度，Davis（1989）

表示外部變數會直接地影響認知有用、認知易用，且間接地影響使用態度、使用

意願向與實際使用行為。Szajna（1996）等人表示使用者的經驗會影響科技接受

模型中的認知易用程度、認知有用程度、使用意願與實際使用。吳采芳（2002）

指出服務品質對使用者認知有正向影響，廠商可以透過客服人員降低參與者的學

習障礙，提高使用者易用認知，進而認知到實用性。Szajna(1996)提出系統特徵、

使用者特徵、組織因素等，皆會影響到科技的使用態度、意願及實際使用行為。

依據上述說明，提出相關假設：

H1：認知有用對使用意願有正向影響。

H2：認知易用對使用意願有正向影響。

H3：認知易用對認知有用有正向影響。

H4：服務品質對認知有用有正向影響。

H5：服務品質對認知易用有正向影響。

H6：資訊經驗對認知有用有正向影響。

H7：資訊經驗對認知易用有正向影響。
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綜合本研究架構與假說，彙整如圖1所示：

圖1、本研究架構與假說

整體模型配適度指標檢核表如表1所示。絕對配適指標的χ2/df為3.524，小於

5，符合相關學者的標準(Carmines ＆  McIver, 1981)；增量配適指標的CFI與IFI

分別為0.900與0.901，均大於0.9，符合相關學者的標準；精簡配適指標的PNFI與

PGFI分別為0.778與0.672，均大於0.5，符合相關學者的標準。整體模式之適配度

中有少數指標未達學者建議的接受標準，此結果可能受到回收之樣本樣數有限，

加上調查資料來自於大台北地區之技職體系在校學生，其回答都較為一致，使得

調查分析可能不易達到判斷標準（黃惠愉，2004）。

表1、整體模型配適度指標檢核表

統計檢定量 檢定結果

絕對配適指標 χ2 1029.089(0.000)

χ2/df 3.524

GFI 0.769

AGFI 0.084

增量配適指標 CFI 0.900

IFI 0.901

NFI 0.866

NNFI 0.889

精簡配適指標 PNFI 0.778

PGFI 0.672

外部變數

服務品質
資訊經驗

認知有用

認知易用

使用意願

H4、H6 H1

H3

H5、H7 H2
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二、研究變數

本研究變數之操作型定義說明如下：

1、認知易用（Perceived Ease of Use）：根據科技接受模型相關的研究(Da-

vis, 1989)，本研究定義為使用者感覺此網路掛號功能的容易程度，例如

容易操作、容易學習、有清楚的操作說明等。

2、認知有用（Perceived Usefulness）：根據科技接受模型相關的研究(Da-

vis, 1989)，本研究定義為使用者感覺此網路掛號功能的有用程度。

3、使用意願（Behavioral Intention to）：根據Fishbein and Ajzen(1975)對

「使用意願」所下的定義為「個人想從事某一特定行為的主觀機率(Sub-

jective probability)」。本研究將「使用意願」定義為使用者未來想要使

用網路掛號功能的主觀意願。例如未來使用系統的意願、可能性。

4、服務品質：本研究參考PZB（1988）衡量服務品質的「SERVQUAL」量

表及吳采芳（2002）編制的服務品質量表，定義服務品質為，以使用者

的角度衡量有關網路掛號問題處理及醫院所提供的服務。

5、資訊經驗：Ajzen(1985)認為，人們會自經驗中獲得資訊，而此資訊將會

對其未來意願產生影響力。

三、資料分析方法

結構方程模式(Structural Equation Modeling; SEM)是Jöreskog 等人於1973年

發展而成，其為一門處理因果模式的統計分析研究方法，其可用來度量及檢驗變

數之間的因果關係，除可探討變數間之函數關係或相依關係外，亦以無法觀察之

潛在變數(latent variables)為主，探討變項間之聯立關係。當研究目的是在建構一

個理論模式，並分析模式中變項之間的關係時，結構方程模式提供了很好的研究

途徑，其最大優點在於能同時處理一系列依變項間的關係，特別是當某一個依變

項在研究程序中變成自變項時（邱皓政，2011）。

結構方程模式是結合「因素分析」與「路徑分析」的一種方法，一方面可以

減少這兩種方法的限制，另一方面又能達到兩種分析的目的。以往路徑分析多用

來檢驗多個變項間的因果模式，然而其具有變項的測量沒有誤差之假設，使其在

實際應用上受到限制。SEM 亦能考慮測量誤差、能提供模式適合度指標（fit indi-
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cators）與模式的修正指標(modification indicators)，這些優點提供了理論模式建

構很大的幫助（邱皓政，2011）。

本研究將以結構方程式進行模型的建構及變數關係之檢驗，使用IBM SPSS 

AMOS 20軟體與IBM SPSS Statistics 20軟體，探討網路掛號使用意願、知覺有

用、知覺易用、服務品質與資訊經驗等各變數之間的影響性以及中介效果，並且

以多重指標來檢視假設模型的模型適合度。

四、研究工具

本研究依據相關文獻資料（Davis, 1989），衡量醫院網路掛號之特性予以修

改、設計研究問卷題項。本研究問卷共計26題（含1題反向測謊題），內容可分

為三大部分，第一部分為認知易用量表，共6題；第二部分為認知有用量表，共5

題；第六部分為服品質量表，共6題（含1題反向測謊題）；第四部分為使用意願

量表，共3題；第五部分為使用者經驗量表，共6題；第六部分為個人資料，共5

題，包括性別、是否使用過網路掛號、電腦經驗年資及網際網路經驗年資。

第一至第五部分，主要是衡量答卷者所認知之同意程度，採用李克特（Lik-

er t）五點尺度量表法，答卷者從「非常同意」、「同意」、「普通」或「沒意

見」、「不同意」、「非常不同意」等五個選項中勾選，計分方式為正向題項分

別為5至1分，反向題項分別為1至5分，計算各量表得分，由量表上所得的分數高

低，可表示答卷者認同程度。

本研究係以大專青年為研究對象，於新北市地區之數所大專院校。以便利抽

樣的方式發放問卷，共回收有效問卷355份，資料搜集時間為民國100年1月3日到

100年1月28日。

在建構效度及信度方面，本研究採用Cronbach α係數，分別檢驗問卷之建構

效度。以下分別說明各變數量表之建構效度與信度檢測之結果。相關結果如表2所

示。
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表2、問卷各部份之Cronbach α係數
量表 題數 Cronbach’s α

使用意願 3 0.935
認知有用 5 0.939
認知易用 6 0.946
服務品質 6 0.849
資訊經驗 6 0.830

肆、研究結果

一、研究對象描述

本研究有效統計樣本的個人基本資料包括：性別、年齡、學歷、是否使用過

網路掛號、使用電腦年資、使用網際網路年資。其中男生有54人（15.2%）、女生

有301人（84.8%），使用過醫院網路掛號者有216人（60.8%）、未使用過醫院網

路掛號者有139人（39%），平均年齡為20.64歲，平均電腦年資為9.64年，平均網

際網路年資為8.87年。問卷各部份之描述性分析如表2所示。在本研究之研究架構

下（見圖2），這些資料的Mardia係數為276.124，小於728（觀測變數×(觀測變

數+2）），可確認樣本資料具有多元常態性（Bollen，1989）。

問卷各部份之描述性分析如表3所示，各量表之偏態與峰態大多小於2，顯示

本研究之資料符合單變數常態性之假設。而各量表之Mardia係數均小於（量表之

題數×(量表之題數+2)），顯示本研究之資料符合多元常態性之假設。在常態檢

定之後，問項已排除非常態之情形，在結構方程模式的分析中適合使用基於常態

理論所發展出來的參數估計程序，即最大概似法（Maximum Likelihood; ML）

（邱皓政，2011）。
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表3、潛在變數之描述統計

量表 題數 平均數 標準差 偏態 峰態 Mardia 係數

使用意願 3 3.60 0.90 -0.201 -0.295 10.051

認知有用 5 3.91 0.79 -0.740 1.192 31.639

認知易用 6 3.80 0.84 -0.494 0.481 41.569

服務品質 6 3.40 0.63 -0.198 1.951 23.449

資訊經驗 6 3.98 0.70 -0.841 2.111 19.882

本研究各構面（潛在變數）之區別效度檢定表如表4所示。由表中可以看出，

各構面之平均變異抽取量（AVE）的平方根介於0.694~0.908，均大於各構面間的

相關係數，此分析結果顯示各構面皆滿足判斷準則，顯示量表具有區別效度。

表4、區別效度檢定表

構面 項目數
相關係數

A B C D E

A、使用意願 3 .908

B、認知有用 5 .623* .862

C、認知易用 6 .572* .789* .859

D、服務品質 6 .539* .637* .557* .700

E、使用者經驗 6 .281* .362* .349* .309* .694

註1：取變數之平均數為量表中各構面之所有題項的加總平均值。

註2：對角線之值為此一潛在變數之平均變異抽取量(AVE)的平方根，該值應大於

非對角線之值。

註3：*在顯著水準α=0.05 時，變數間之相關係數達顯著水準。



 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 

影響大專學生使用網路掛號行為因素之探討 

-  79  -

二、研究假說檢定

本研究所提出之假設進行檢定結果，如表5所示。

表5、路徑關係檢定表

假設 路徑 假設關係 路徑值 假設成立與否

H1 認知有用→使用意願 正向 0.497* 是

H2 認知易用→使用意願 正向 0.186* 是

H3 認知易用→認知有用 正向 0.599* 是

H4 服務品質→認知有用 正向 0.335* 是

H5 服務品質→認知易用 正向 0.546* 是

H6 資訊經驗→認知有用 正向 0.074 否

H7 資訊經驗→認知易用 正向 0.240* 是

註：「*」表在顯著水準0.05時顯著

其表5可知，認知有用、認知易用對使用意願的影響均達到顯著水準；認知易

用對認知有用影響達到顯著水準；服務品質對認知有用與認知易用的影響均達到

顯著水準；資訊經驗對認知有用的影響未達顯著水準，資訊經驗對認知易用的影

響則達顯著水準。結果如圖2所示。

服務品質 認知有用

資訊經驗 認知易用

使用意願

0.335
(6.728)

0.546
(9.159)

0.074
(1.964)

0.240
(4.682)

0.599
(9.975)

0.497
(5.685)

0.186
(2.298)

圖2、整體模型配適圖
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三、整體模型影響效果

整體模型影響效果，如表6所示。所有的潛在自變數對潛在依變數影響，皆是

透過直接效果加整體效果的整體效果，

其中除了資訊經驗對認知有用無顯著效果，就使用意願來看，認知有用與認

知易用皆對其有顯著正向影響。而認知有用（0.497）較認知易用（0.486）的影

響大。其種認知易用雖然認知易用對使用意願有顯著影響，但可以發現其對使用

意願的影響，透過認知有用的間接效果（0.186）還是比直接效果大（0.300）。

由此可知，雖然醫院可以設計簡易操作網路掛號網站吸引病患使用，但若掛號網

站所提供的功能無法確切滿足病患的需求，效果也不大。

就認知有用來看，認知易用與服務品質皆對其有顯著正向影響，但資訊經驗

則對認知有用無顯著影響。其中服務品質對認知有用（0.662）的整體效果大於認

知易用（0.599）。由此可知，病患對於掛號網站的安全性、可信賴性高於易用

性。但這不代表掛號網站的易用性不重要，這可以從服務品質透過認知易用對認

知有用的間接效果（0.327）與服務品質對認知有用的直接效果（0.335）並無差

太多看出。

就認知易用來看，服務品質與資訊經驗皆對其有顯著正向影響。其中服務品

質的整體效果（0.546）高於資訊經驗（0.240）。由此可知，對病患而言，一個

好用的掛號網站不單只是一個容易操作的網站，隨時可提供掛號服務、個人資料

的安全性、操作輔助說明也是不可少的，即使病患的資訊經驗不是很多，只要能

滿足他們的需求，他們也願意去看線上說明學習如何操作。

表6、整體模型影響效果表
潛在依變數 潛在自變數 直接效果 間接效果 整體效果 假設成立否

使用意願 認知有用 0.497 - 0.497 是

認知易用 0.186 0.599×0.497=0.300 0.486 是

認知有用 認知易用 0.599 - 0.599 是

服務品質 0.335 0.546×0.599=0.327 0.662 是

資訊經驗 0.074 0.240×0.599=0.144 0.218 否

認知易用 服務品質 0.546 - 0.546 是

資訊經驗 0.240 - 0.240 是

註1：「*」表 P<0.05

註2：「—」表無該效果
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伍、結論與建議

綜合本研究架構及資料分析結果，歸納出本研究之結論，並提出管理實務上

的建議，希望本研能對於醫院的網路資訊系統開發建立以及服務對象與目標的確

立均會有所幫助，以下將針對本研究之限制及後續研究建議陳述之。

一、研究結論

經由資料分析結果得知，認知有用與認知易用對使用意願有正向影響，此結

論與Davis的「科技接受理論」（1989）的研究結果相同。本研究發現，「認知有

用」較「認知易用」對「使用意願」影響更大，此與陳瑞東（2008）的研究結果

類似。概因對病患而言，能確實正確的掛號就醫，以解除身上的病痛，遠較於掛

號網站是否好操作重要。

就認知有用來看，服務品質與認知易用對認知有用皆有正向影響，但資訊經

驗則對認知有用無顯著影響。換言之，使用者的認知易用程度愈高，認知有用的

程度也會愈高，此結果可驗證Davis的「科技接受理論」（1989），且與陳瑞東

（2008）與台順（2004）的研究結果相同，對於使用者而言，如果網路掛號易學

易懂，則可提高對有用認知的程度。但由整體效果來看，服務品質對認知有用的

整體效果高於認知易用對認知有用的整體效果，由此可知，病患對於掛號網站的

安全性、可信賴性高於易用性。

就認知易用來看，服務品質與資訊經驗對認知易用皆有正向影響，此與劉

台順（2004）的研究結果相同。但就整體效果來看，服務品質對認知易用的整

體效果高於資訊經驗對認知易用的整體效果，故服務品質有較大的影響力。由此

可知，對病患而言，一個好用的掛號網站不單只是一個容易操作的網站，隨時可

提供掛號服務、個人資料的安全性、操作輔助說明也是不可少的，即使病患的資

訊經驗不是很多，只要能滿足他們的需求，他們也願意去看線上說明學習如何

操作。也有可能因本研究受測者的平均電腦年資為9.64年，平均網際網路年資為

8.87，表示使用者多數具有一定程度的電腦及網際網路經驗，而且網路掛號簡單

易懂，可以很容易學習，所以資訊經驗對認知易用影響力較小。

本研究之外部變數，包含服務品質與資訊經驗。服務品質對認知有用與認知
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易用皆有正向影響，此與劉台順（2004）的研究結果相同。由此可以看出服務品

質對醫院網站的重要性。對病患而言，Parasuraman, Zeithaml, and Berry（1985）

所提出的信賴性、立即性、功能性、可接近性、禮貌性、溝通性、信任性與安全

性都是掛號網站提供服務不可少的。資訊經驗對認知易用有正向影響，蓋因透過

資訊經驗的累積，可以讓使用者更容易學習操作系統，這點與Ajzen and Fishbein 

(1980)的研究結果相同。

二、實務的建議

各大醫院若要吸引更多病患使用網路掛號，應提高掛號網站的個人資料安全

性、服務提供全日性、操作說明完整性、資訊回復迅速性，而不應只努力於提升

掛號網站的易用性。對病患而言，能確實正確的掛號就醫，以解除身上的病痛，

遠較於掛號網站是否好操作重要。此外，現今大眾多以具備基本電腦能力及網路

使用經驗，網路掛號目標單純簡單，很容易學習上手。掛號網站的易用性不再是

吸引使用者使用的重點了。各大醫院現今應思考的是提供更多元化的服務，如健

檢預約、體檢預約、病歷申請預約、疫苗施打預約等，應更能滿足病患多元化的

預約掛號需求。
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