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說明： 

一、伴隨老化現象而來的是，失能老人的數目也急遽成長，衛生署推估，全國六十五歲以上的

失能老人，在二○二○年將突破六十萬人，到了二○三○年是九十三萬人，至二○四○年

是一百卅八萬人，因此，老人長期照護有著急為迫切的需求。 

二、研究指出，老人的健康問題包括兩大方面，一是生理上的老化、疾病、意外等問題，如中

風、關節炎等慢性疾病，都可能使老人產生失能狀態，而影響到日常生活照顧活動。另一

方面是心理上的問題，包括了功能性障礙及器官性障礙，常見包括如憂鬱、譫妄、老年失

智症及阿茲海默氏症等，另外，個別老化的結果，使得老人在生活行動上需要不同程度的

協助。 

三、本席認為本國的看護系統未健全，政府預算又編列不足，我們缺乏人才培訓，政策不明確

，經費未到位，民間就算願意投入，也感到無力，政府的嚴重失職，讓長期照護逐漸「責

任私有化」後，家庭和民間照護機構就承受了所有照護的重任，因此政府建立完善長照制

度刻不容緩，以妥善因應人民對於長期照護服務的需求，打造完善的社會安全網，讓國家

整體資源做最有效的運用。 

（四十九）本院陳委員根德，針對全球氣候變遷，侵襲台灣之颱風豪雨

益形劇烈，造成長延時強降雨，加上台灣地質原已脆弱，複

合型災害已成常態，政府應盡最大努力減災避災，特向行政

院提出質詢。 
 

說明： 

一、康芮颱風相當特殊，初期實在難以研判其影響，中後期甚至出現了颱風中心附近的東北角

無風無雨，暴風圈範圍外的西南部暴雨成災的怪象。 

二、台灣地狹人稠，經濟發展交通建設勢必會經過地質脆弱處，而這次的暴雨連相對安全的鐵

路亦受到土砂災害的侵襲，這已不是一時一地的災害，而是整個台灣要面對的課題，以八

斗子落石為例，如能常態性針對高風險地區利用無人載具 UAV 攜帶攝影機或 LiDAR 設備

進行空中巡檢，或可提早發現潛在的危險，進行封路或提早爆破巨石等作為。 

三、本席認為台灣地理及氣候環境特殊，地震與颱風等天然災害頻仍，加上極端氣候所帶來的

強降雨，導致現代災害類型較過去更為複雜，為因應未來可能面臨之多元天然災害，中央

與地方各級政府單位面對如此多變的劇烈氣候，實應結合資源，共同攜手面對大自然的考

驗。 

（五十）本院陳委員根德，針對台灣在國際投資評比中勇奪第三，韓國

還落後台灣十名，但台灣卻吸引不到外資，去年僅剩 07 年的三
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分之一，台北市美國商會發表「二○一三台灣白皮書」指出，

去年南韓吸引的外來投資金額比台灣高出許多，台灣在吸引外

資上還有很大的進步空間，特向行政院提出質詢。 
 

說明： 

一、根據資料，美國商業環境風險評估公司 BERI 評比五十國的投資環境，台灣名列全球第三，

僅次於新加坡與瑞士，該公司建議投資人對台灣「增加投資承諾」，但台灣卻吸引不到外

人投資。 

二、美國商會今年白皮書也指出，台灣近年薪資停滯不前、消費者信心疲弱；去年外資投資只

有 55 億 6000 萬美元（約 1656 億元台幣），遠低於競爭對手韓國的 163 億美元（約 4854

億元台幣），連泰國、越南、印尼都比台灣高。 

三、美國商會認為，雖然兩岸簽署 ECFA，台灣也正與新加坡、紐西蘭等較小經濟體洽談自由貿

易協定（FTA），但相較韓國已與歐盟和美國達成 FTA，台灣唯有全國改革，藉由貿易自

由化加入「泛太平洋戰略經濟夥伴協定」（Tran-PacificPartnership，TPP），才能增競爭力

，免被邊緣化。余智敦（AlanEusden）分析，外資不來台是因不易進入市場，例如去年有 2

筆私募基金來台投資，卻被馬政府否決，「政府應透明化，讓大家知道否決原因，公布明

確投資計劃審核標準」。美商私募基金委員會針對亞洲 17 個國家私募基金投資作評比，台

灣倒數第 2，只贏過巴基斯坦。 

四、白皮書另外強調，台灣對於引進外來專業技術人才有重重限制；年收入超過 14 萬 1000 美

元者，個人綜所稅高達 40%，而鄰近好幾個國家的稅率不到 20%，都讓有豐富經驗的專業

人士不想接受台灣的工作機會。還有外國人必須有 2 年相關經驗才能受聘從事白領工作的

規定，也是過時的，應廢除。 

五、本席認為台灣在進步，但別的國家進步更快。落後別人的原因在於，政府無法打造吸引外

資投資的環境。台灣對外資沒有「吸引力」，關鍵在法令限制太多、行政審查效率太慢、

消費民粹主義過度膨脹，外資裹足不前。吸引外人投資，台灣仍有大好機會，但需要的是

重新定位、發揮優勢、擬定策略，才能將投資競爭力變成吸引力。 

（五十一）本院陳委員根德，針對目前國內病人，找不到權威醫師看病

、開刀，每年內、外、婦、兒四大專科醫師都缺額，而醫院

最缺的外科、婦產科醫師，一直被對岸高薪挖角出走的現象

，特向行政院提出質詢。 
 

說明： 

一、根據統計，目前台灣三六八個鄉鎮，66%沒有急診醫師；47%沒有外科醫師；43%沒有婦產


