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第一章、呼呼日記摘要 

 
重點摘要表 

作品名稱 呼呼日記—陪伴憂鬱症患者走在康復的路上 

目標族群 
(1)憂鬱症個案 (2)有改善症狀意願 

(3)能用手機紀錄生活 (4)潛在憂鬱症狀者 

使用情境 

(1)用戶想回顧自己的生活，卻找不到一個簡單易用的方式...(2)用戶想在有限的記憶

下，快速紀錄自己生活上的不同，卻只能靠越滑越悶的Facebook... 

(3)用戶想尋找諮商或醫療資源，然而資訊卻零散在各大網頁中，使他們無從找

起...... 

作品簡介 

限100字 

呼呼日記HuHu Journey，是一款針對具憂鬱傾向的族群所設計的服務，以易用且快速記

錄生活為主打，也扮演諮商師與用戶的互通資訊平台，提供憂鬱傾向族群一款方便且易

用的生活記錄服務，並協助諮商師了解用戶生活狀況(經用戶同意)，給予其更加精準的

諮商(醫療)建議。 

呼呼團隊期望透過這項服務，使憂鬱症患者與潛在憂鬱族群找回生活的節奏與重心，陪

伴他們走在康復的路上!! 

作品特色 

請簡潔有力的敘述 

限各項目60字 

易用性 

(1)以主題式日記型態，配合問卷式設計，更易於用戶快速紀錄生活。  

(2)提供多樣化記錄型態，用戶可透過文字、錄音、圖片、影片等方式，快

速記錄生活。  

(3)提供心情拉桿，快速總結一天的心情狀態。 

創新性 

(1)以問卷加日記型態的主題式日記，讓日記不再像純日記一樣枯燥乏味。  

(2)以互信的資訊互通平台，讓諮商師與用戶的距離不再如此遙遠。 

市場性 

(1)全臺灣有高達200萬的憂鬱症個案，全世界則有3.5億人。 

(2)憂鬱症患者對治療有極高度的治療需求，目前幾乎僅能仰賴藥物與諮商

治療，出了診所後，只能靠自己的意志... 

(3)現在市面上針對幫助憂鬱症個案恢復的服務主要都是單一目的型（例：

寫日記就找日記app、靜思冥想有靜思冥想app、認知行為chatbot，憂鬱症

個案可試自己需求使用好幾個不同的服務，但並沒有一個整合型的app可以

幫助憂鬱症個案持續觀察自己的生活進展。 
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第二章、呼呼概念 
第一節 為何做憂鬱症主題? 

根據WHO的報告，全球共有超過3.5億人罹患憂鬱症。WHO的報告也顯示，在10年後(西元2030年)憂鬱

症將成為導致人類失能的第一號殺手。根據台灣衛服部國健署的調查資料顯示，台灣憂鬱症盛行率約為8.9

%，換言之有近200萬名台灣人深受憂鬱症之苦。但是因憂鬱症就醫的人口僅127萬，可見目前台灣社會對於憂

鬱症的認識及接受仍不足。在聯合報《藍色病毒》專題報導中，精神科醫師江漢光表示，憂鬱症患者就醫順

從度偏低，病識感不高，所以約有9成憂鬱症初診患者不會回診，以為可以靠意志力戰勝憂鬱症。除了提早中

斷治療，也有患者不會按時吃藥，這些因素都會導致症狀惡化。另外，憂鬱症患者中7成合併外在壓力，所以

除了藥物治療之外，也常需要適時轉介心理諮商治療。 

 

第二節 初步定義客群 

（一）呼呼日記HuHu Journey概念 

我們團隊觀察到上述現象，因此設立目標要設計一款符合青年憂鬱症患者使用的服務。有別於向社會

大眾宣導憂鬱症成因及預防方式、消弭憂鬱症汙名的內容，我們希望能夠設計出提供給憂鬱症患者的服務，

在他們邁向康復的路上，一路陪伴著他們恢復。因此，我們將服務命名為《呼呼日記》，呼呼就是台語的

「阿嬤給你呼呼」，彷彿吹一吹傷口就有療癒的效果，就不哭了。 

 

（二）訪談諮商與臨床心理師 

我們了解每一個精神官能症患者都是獨特的，其病背後的成因、社會因素以及展現的病症狀態各異。

為了驗證我們的服務客群定義，因此，我們約訪了幾位臨床心理師，歷經討論後，了解到病因較複雜的患

者，可能經歷過巨大壓力事件或創傷，需要的服務層級不同，因此憂鬱症且同時有其他精神官能症的患者不

包含在此研究範圍之中。 

 

（三）每天記日記有助於康復...? （壓力引起疾病的生理機制見附錄一） 

為什麼大腦會生病呢？簡單來說，就是腦內的化學物質不平衡。根據日本研究「血清素研究第一人」

有專業生理學權威田秀穗教授所著書籍《血清素鍛鍊法：每天書寫5分鐘紓壓筆記》，提出血清素濃度太低時

容易出現憂鬱、頭痛、焦慮等症狀。書中提到「透過書寫，能夠簡單而確實地消除壓力筆記，讓憂鬱症、精

神易失控的人消除壓力」。因此，可以透過每天5分鐘的簡單書寫紀錄生活，慢慢發現自己的壓力來源，幫助

自己釐清問題根源並解決他。  

 

（四）初步驗證服務概念後... 

在初步研究如何幫助憂鬱症，及訪談臨床心理師之後，我們更能明確定義我們的用戶範圍，呼呼日記主要針

對以下用戶: 

(1)沒有其他精神官能症之輕度純憂鬱症患者 

(2)想要改善憂鬱症狀的意願 

(3)具備使用智慧型手機的能力 

 

 

第三章、需求分析 
第一節  研究方法  （詳細研究過程與結果詳見附錄二至六） 

設定專案目標後，我們於10月底至11月初展開研究。考量研究對象的特性，設定研究方法採4個步驟如下： 

1. 擬定初步問卷，篩選訪談用戶，驗證用戶定義 

2. 採用日記研究法，初步驗證設計之可行性，也記錄受訪者生活資料 

3. 發放後測問卷，確認研究效果以利後續研究 
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4. 深度訪談用戶，探索用戶生活上的需求與痛點 

 

第二節  臨床心理醫師訪談 

為了再度驗證日記服務是否能有效幫助治療，我們訪談了幾位專家，討論諮商與臨床治療上的困難、

治療過程與方式、常用諮商治療方法，我們得到以下結論: 

1. 在精神分析治療學派，會專注於病人的創傷經驗、潛意識，在這學派以潛意識為核心，任何行為上的

鼓勵與加強皆無法改善，因此不適用任何行為紀錄型態的服務。 

2. 在認知行為治療學派，會專注在病人的行為與感受上，透過連結病人的行為與情緒感受，引導患者從

行為面改變來改善症狀，採用呼呼日記的方式有助於標籤情緒與行為，更能有效輔助諮商師治療。 

3. 呼呼日記的服務型態，不單單可以使用在憂鬱症患者，對於那些尚未診斷的潛在人口，也有助於他們

了解自己的行為，配合行為鼓勵，讓他們走回自己的生活節奏。 

 

 

第四章、使用者洞察 
第一節  Persona (使用者輪廓詳見附錄六) 

 
 

第五章、設計概念 
第一節  呼呼日記核心價值 (產品價值詳見附錄八) 
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第二節  設計概念草案 HuHu Journal 

歷經一連串的初測問卷→日記法→後測問卷→深度訪談，我們初步驗證我們日記治療服務的可行性，我們的

目標族群的輪廓，初步的服務痛點探索，形成現在的呼呼日記： 

1. 呼呼日記：利用手機日記app的形式協助憂鬱症患者記錄自己的生活。在日記記錄功能中，量化的選

項與開放式的紀錄並用。並且可以自由增加或刪減自己所需要的欄位，打造自己的日記功能。日記內

容量化部分將製成統計圖表，可結算每周和每月狀況。於每日填答後會獲得獎勵，透過回饋方案增加

使用者的填答意願。 

2. 問候語：研究過程中，我們發現受試者對於每天提醒他們記錄日記時有不同的問候語反應非常良好。

絕大多數人希望在被提醒時可以有多樣的問候語。因此我們的服務也將會在提醒使用者寫日記時有因

時制宜的問候語。 

3. 每日運動：每日提供在室內也能進行的五至十分鐘小運動，並有教學影片可以觀賞。只要跟著影片進

行，在完成後會獲得回饋獎勵。 

4. 獎勵機制：App內結合互動遊戲，藉由電子雞或農場養成遊戲給予填答日記的報酬，讓患者們有寫日

記及做運動的動機。 

5. 媒合列表：提供心理諮商與身心科的媒合列表，並依照自己的需求找合適的醫療院所或諮商師。同時

讓使用者在截圖後可直接透過其他社群軟體傳送，能和朋友分享有用資源。 

 

 

第六章、原型展示 
第一節  UI原型設計 
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第二節 總決賽更新設計 

 
 

 

第七章、未來展望 
1. Chat Bot設計 

 
2. 天氣連動 
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3. 隱藏少用的日記區塊 

自動分析日記內使用者不常使用到的區塊並逐漸隱藏，讓使用者不需要透過手動設定就能夠排除一部分不會

被用到的日記區塊。而區塊從使用者記錄日記的頁面被移除的標準需透過蒐集使用者之使用習慣後再進行分

析與擬定。 

 

4. 聊天社群 

考量使用者在無人管理的情況下互相對話可能會有一定的風險，現有的設計中並沒有加入社群聊天的功能。

未來若有機會，則可以加入有治療師或心理醫師管理的定時聊天社群，讓使用者在安心安全的環境下抒發心

情，同時也可以互相尋求幫助、交朋友或單純聊天。而聊天社群可能須視管理人員可以在限上管理的時間而

定，聊天室僅會在特定時間開放。 
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附錄一、壓力引起疾病的生理機制圖 

附錄二、研究流程圖 

 
 

附錄三、呼呼日記的內容有...? 
呼呼日記採用生理學權威田秀穗教授所提出的梳理行為紀錄面向，幫助憂鬱症患者梳理自己的生活，找出自

己生活上的壓力來源，並解決他，以下為參照《血清素鍛鍊法：每天書寫5分鐘紓壓筆記》所設計的治療日記 

(掃下圖QRcode可進入呼呼日記問卷) 



11 

 

 

   今日生活體察 

1. 天氣狀況 

2. 睡眠狀況 

3. 飲食狀況 

4. 運動狀況 

5. 戶外休閒狀況 

6. 人際互動狀況 

7. 網路使用狀況 

8. 身體狀況覺察 

9. 生活事件小記 

 

 

 

附錄四、初測研究結果概述 
(1)初測量化問卷-- 找尋目標受試者  (初測研究結果概況詳見附錄四) 

我們透過初測問卷初步切入研究，調查用戶的性別、年齡、憂鬱症與否、改善意願、治療管道、精神

科治療經驗、心理諮商經驗、也提供心理師常用的憂鬱程度自我評估量表衡量受試者狀態。 

研究結果顯示大部分受訪者與憂鬱症相處1年以上。受訪者自評憂鬱感受顯示，受訪者普遍感到中等

以上憂鬱程度，結果顯示此次研究族群中有近65%的受訪者為中重度憂鬱症患者。雖然承受著辛苦的病痛，但

是受訪者均表示有高度的改善症狀意願。幾乎所有的受訪者都有接受心理諮商的經驗，且全體受訪者均有接

受過專業的精神科/身心科醫療協助。此次初測研究幫助我們找到目標研究族群，也發現多數患者皆有感善症

狀意願，也幫助團隊設計後續問題面向。  

(N=17) 

 

受訪者表示目前較常用來改善憂鬱症狀的方法為： 
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面對憂鬱症，受訪者希望獲得朋友、醫療管道資源、緩解負面情緒、可記錄生活的生活提醒功能。 

 

 

附錄五、質化日記研究結果概述 
運用日記法，觀察受訪者的5日的日常生活行為，並驗證我們的服務概念是否有效，日記資料簡述如下： 

● 睡眠品質：是一大痛點，憂鬱症患者的睡眠品質與健康睡眠時間6~8小時落差很大。受訪者的起床時

間從凌晨3點到晚上8點都有，且起床後白天還睡超過2小時的比例為4成，其中甚至有1.5成會睡超過4

個小時，顯示夜晚睡眠品質不佳。 

● 身體活動：團隊觀察到受訪者有6成機率出門走走，但是5日內有從事運動活動的人僅有4人(25%)。 

● 人際互動：互動的人以家人、朋友最為主要，其次為工作同事或學校老師及同學。 

● 互動裝置：網路聊天以及見面聊聊的比例各半，顯示人際互動不一定要實際接觸碰面。使用裝置調查

顯示，每位受訪者每天(96.7%)都有使用手機來與人互動、上社群媒體以及查資料，但是不一定會使

用電腦(63.3%)。 

● 飲食攝取：受訪者有9成機率食用碳水化合物、6成機率食用乳製品、5成機率食用蛋。根莖類、豆製

品、水果類攝取機率較低，堅果攝取機率最低。 

● 吃藥：特別的是，幾乎所有目前有服藥的受訪者，每天都按時吃藥。可見受訪者有高度意願改善憂鬱

症狀，且主要是透過藥物來改善。但也存在一群有意願但沒有方法定期吃藥的患者，表示需要有人提

醒。 
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日記中除了紀錄上述生活面向之外，我們也請受訪者紀錄心情感受。觀察發現，就算受訪者在人際互

動部分填寫了當天發生了好事（如：在工作上遇到和善的長者，且被治療的醫師稱讚恢復狀況良好），但是

受訪者對當天的心情仍覺得普通、沒有特別開心。我們也收到受訪者反應，表示感覺詢問憂鬱症患者「心情

如何」像是問斷腿的人腿還能不能用一樣，會有反感。所以，團隊決定要思考鼓舞憂鬱症患者、增加滿足

感、自信心的方法，但要避免太樂觀的敘述方式，避免令患者感到不切實際因而有隔閡。這份研究也幫助團

隊更加了解憂鬱症患者的生活型態與，更能夠進入用戶的生活情境。 

 

附錄六、量化後測研究結果概述 
從初測研究至今，共有24位受訪者完成初測問卷，其中17位受訪者加入日記紀錄，11位受訪者順利完

成5日日記紀錄，日記完成度為64%，初步推測約有6成受訪者願意使用此表單問項持續記錄自身狀況。所以，

針對完成5日日記的受訪者，我們再度用問卷測試，了解其對日記記錄生活的滿意度、對憂鬱症影響生活層面

的擔憂程度及對獎勵（制約）機制的反應。 

後測研究中顯示73%受訪者覺得整體來說，寫日記對病情有幫助，主要的原因是覺得日記能夠幫助他

們了解自己的狀況，也能在諮商與治療時搭配使用。 

最後，回填5日日記的過程中，我們發現近40%受訪者中斷日記記錄，所以我們想要了解是否制約(獎

勵)機制能夠鼓勵受訪者更有填寫日記的動力，增加黏著度。結果顯示，受試者每日大多花不到10分鐘以下時

間在填寫日記上，大多受訪者表示有耐心紀錄完畢。64%受訪者表示有獎勵機制能夠增加每日填寫日記的意

願。 

 

在「對於憂鬱症感到擔心」的大題中，受訪者最擔心的面向為「精神狀況影響工作、夜晚睡眠、起床

困難」，其次為「朋友互動」、「治療相關」、「需求滿足」，相對不感到擔心的面項則為「飲食、服藥時

間」。 

(N=11) 
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受試者每日大多花不到10分鐘以下時間在填寫日記上，大多受訪者表示有耐心紀錄完畢。64%受訪者

表示有獎勵機制能夠增加每日填寫日記的意願。 

 
 

附錄七、使用者輪廓 
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附錄八、產品價值 

 

附錄九、Paper Prototype 

 


