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Fang, Ching-Ju

ChatGPT Scopus AI Google

Notebook LM
OpenEvidence

WoS RA

能處理多樣化任務 效率搜尋醫學文獻

萃取研究細節列表

學術引文資料庫(摘要)

參考文獻:如假包換

自建可信任的來源

溝通門檻低/友善
支援多模態內容創建

文獻搜尋: 推薦AI工具

Gemini

網路無限寬廣(免費全文)

高影響力期刊(含全文)

臨床指引

[醫學適用]

資訊
來源: 

優勢
特色: 

內建多元視角 click!

Claude

可信
控制: 負責任的AI原則/避免偏見

較高較低

通用型 ______ 學術型AI _______ 知識庫型AI



可以減少後遺症
並沒有出現腦出血

1 2

34

「急性缺血性腦中風患者，在延長時間窗（>4.5 小時）接受靜脈
血栓溶解治療之臨床療效與安全性？ 」



可以更嚴格地批判嗎?

請GhatGPT「真正」
扮演審查者嚴格角色



文獻證據支持

Summary

背景 | 流病
現況 | 缺口

方法學, 理論架構
測量工具

本篇與
其他研究差異 

Novelty & Importance
獨特性
研究缺口



AI幫文獻回顧

坐享其成多

坐享其成少

9

文獻回顧生成

研究終點

研究起點

檢索詞 / 檢索策略形成

參考文獻蒐集

文獻篩選與萃取

建立骨架 提綱挈領



學術研究需要的AI工具

有脈絡

可追溯

可驗證

10
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圖書館提供的AI加值資料庫

電子資料庫(具AI加值功能)

電子資料庫(具AI加值功能)

https://www.lib.ncku.edu.tw/
https://www.lib.ncku.edu.tw/
https://www.lib.ncku.edu.tw/
https://research.lib.ncku.edu.tw/er/search/db/?filter_term=DB&filter_field=type.raw&filter_op=term&filter_term=AI%E5%8A%A0%E5%80%BC%E5%8A%9F%E8%83%BD&filter_field=st.raw&filter_op=term&order_by=mti.sort&order_by=-mti.sort
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Scopus AI
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Scopus AI
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Scopus AI

Is intravenous thrombolysis beyond the 4.5-hour 

window effective and safe in acute ischemic stroke?
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搜尋

機制

摘要

參考

文獻

核心

文獻

基於引用影響力
X 作者知名度 
X 期刊排名

Scopus AI



Fang, Ching-Ju 16

「自然語言」 +「關鍵字檢索」並行搜尋

生成可靠文獻整理。可自行擴充至

專科資料庫深入檢索 

(PubMed注意: 需刪除 "引號" )

Scopus AI
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Summary
• 提綱挈領幫助建立
文獻回顧骨架

• 掌握研究背景資訊

References
• 對應正確參考文獻
• 拒絕幻覺 / 劣質文獻

Scopus AI
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Expanded summary
提供更深入、更廣泛的觀點

Scopus AI



Fang, Ching-Ju 19

Scopus AI
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Scopus AI
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Scopus AI
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Scopus AI
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掃描過去兩年文獻

偵測新興研究主題

瞄準研究缺口

提出潛在假設

Scopus AI

Rising Theme

正在升溫的研究
Consistent Theme 

穩定存在的熱門研究
Novel Theme 

剛萌芽的新領域
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練習

 連線Scopus > Scopus AI (建議登入)

 輸入您的研究題目

 在查詢結果的上方，您會看到Hide Copilot steps，

點開後找到Performing keyword search

 點開Insights at glance: 

Concept Map、Topic Experts、Emerging Themes
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第一版表格 第二版表格

Scopus AI
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我想要請Scopus生成像這樣的表格，請擬中文、英文提示詞

(500字元內)

求助ChatGPT
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請幫我生成一個 Key Findings Table.

表格欄位請包含： Domain Summary of Evidence, Safety Profile, Patient Selection, 

Imaging Modalities

Domain 欄位表頭必須只包含以下四個固定標題:

Effectiveness, Safety, Subgroup Outcomes, Research Gaps

每一格請用簡短句子歸納主要研究結論，並在內容中加上對應的參考文獻編號。

252字元 (將ChatGPT 生成提示詞, 餵給Scopus)Ask a follow-up question:
Scopus AI
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Scopus AI

請提供「每個研究」的研究特徵與主要結果表
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Scopus AI

Provide studies that fully align with this question, SRs/RCTs, high-quality
evidence, larger sample sizes, and trusted sources (e.g., Cochrane Reviews, 
but studies from other reputable journals are also welcome). 

Table: for "each" study, clearly provide the study design, publication year, 
sample size, intervention method, outcomes (including statistical values).
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練習
利用Ask a follow-up question提出追問

    例如: 生成「指定樣式的表格」

Provide studies that fully align with this 
question, SRs/RCTs, high-quality evidence, 
larger sample sizes, and trusted sources (e.g., 
Cochrane Reviews, but studies from other 
reputable journals are also welcome). 

Table: for "each" study, clearly provide the 
study design, publication year, sample size, 
intervention method, outcomes (including 
statistical values).

請幫我生成一個 Key Findings Table.

表格欄位請包含： Domain Summary of 

Evidence, Safety Profile, Patient Selection, 

Imaging Modalities

Domain 欄位表頭必須只包含以下四個固定標題:

Effectiveness, Safety, Subgroup Outcomes, 

Research Gaps

每一格請用簡短句子歸納主要研究結論，並在內

容中加上對應的參考文獻編號。
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Is intravenous thrombolysis beyond the 4.5-hour 

window effective and safe in acute ischemic stroke?

Scopus AI: Deep Research
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Scopus AI: Deep Research
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Scopus AI: Deep Research
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練習

另開一個新視窗，執行相同題目的Deep Research

完成後可儲存為PDF檔
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Web of Science

Research Assistant
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 直接提問，將以25篇文獻為基底答覆

依您的文章題目與摘要

 推薦投稿期刊

 串連JCR (JIF及排名)

逐步問答確認需求:

• 細化題目方向

• 年代

• 分析篇數
(預設25篇、最多50篇)

• 文字雲(詞雲)

• 主題地圖

• 國家/地區地圖

• 歷年發表趨勢
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您想要查找有關「芳香療法在ICU病人

睡眠品質中的應用」的研究缺口。

以下是一些可能的子主題，您可以考慮：

1.  芳香療法的特定種類（例如，薰衣草、洋甘菊等）對

ICU病人睡眠品質的影響。

2.  不同ICU病人的群體(如年齡、性別或病情)的反應差異。

3. 芳香療法與其他改善睡眠的方法（例如藥物）的比較。

您希望建立有關「芳香療法對ICU病人睡眠品質的

影響」的文獻檢閱。這是一個很有意義的研究主

題。為了更好地制定搜索策略，讓我們先細化您

的查詢。我會問一些問題來確認我們的方向。

1.  您希望我們關注哪些特定的芳香療法，例如特

定的精油或療法方式？

2.  您是否有興趣探索特定的ICU病人群體，如成

人、兒童或特定疾病患者？

以下是一些建議的子主題，您可以考慮：

1. 芳香療法的具體應用方式，例: 精油種類、施用方法。

2. ICU病人的睡眠問題和挑戰。

3. 芳香療法對睡眠品質的影響機制。

4. 在ICU環境中進行芳香療法研究的挑戰和方法。

請告訴我您是否想要添加或更改任何子主題，或者如果
您有其他具體的研究重點。我們也會在進行搜索之前確
認是否限制在最近十年的研究。

以下是基於38篇文章的文獻分析，我們提出的5個潛在

研究假設：

假設1：擴香器使用的芳香療法可顯著提高ICU病人的

睡眠品質

研究表明，擴香器可以有效地將芳香精油中的活性成

分散佈在空氣中，從而增強患者的睡眠品質[Kim et al., 

2016; Fang et al., 2025]。

假設2：使用按摩油的芳香療法能顯著改善ICU病人的

睡眠和減少焦慮….

WoS RA

https://www.webofscience.com/wos/woscc/full-record/WOS:000393536000001
https://www.webofscience.com/wos/woscc/full-record/WOS:000393536000001
https://www.webofscience.com/wos/woscc/full-record/WOS:001274100700001
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練習

 連線Web of Science > Research Assistant (建議登入)

 (右上角) 設定語言

 使用文獻檢閱 > 並體驗下列四個切入面向的差異
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WoS: Research Assistant

Fang, Ching-Ju 
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WoS: Research Assistant

Fang, Ching-Ju 
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WoS: Research Assistant
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WoS: Research Assistant
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練習
在文獻檢閱模組，繼續輸入提示詞

    例如: 生成「指定樣式的表格」

Provide studies that fully align with this 
question, SRs/RCTs, high-quality evidence, 
larger sample sizes, and trusted sources (e.g., 
Cochrane Reviews, but studies from other 
reputable journals are also welcome). 

Table: for "each" study, clearly provide the 
study design, publication year, sample size, 
intervention method, outcomes (including 
statistical values).

請幫我生成一個 Key Findings Table.

表格欄位請包含： Domain Summary of 

Evidence, Safety Profile, Patient Selection, 

Imaging Modalities

Domain 欄位表頭必須只包含以下四個固定標題:

Effectiveness, Safety, Subgroup Outcomes, 

Research Gaps

每一格請用簡短句子歸納主要研究結論，並在內

容中加上對應的參考文獻。
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Scopus AI
WoS: Research Assistant



48
簡報來源：成大醫圖林靖恩



Fang, Ching-Ju

ChatGPT Scopus AI Google

Notebook LM
OpenEvidence

WoS RA

學術引文資料庫(摘要) 自建可信任的來源

Gemini

網路無限寬廣(免費全文)

高影響力期刊(含全文)

臨床指引

[醫學適用]

資訊
來源: 

Claude

可信
控制: 負責任的AI原則/避免偏見

較高較低

通用型 ______ 學術型AI _______ 知識庫型AI

可信度取決於資料來源，而非AI本身
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ChatGPT—文獻回顧

• 檢索詞蒐集



ChatGPT

51Fang, Ching-Ju 

題目: 妊娠糖尿病患者以身體活動介入，是否能改善血糖控制效果？ 

任務與輸出形式: 請列表提供上述題目之PICO的中/英同義詞、MeSH、Emtree

• 每個MeSH、Emtree皆須提供超連結網址到該控制詞彙詞條查詢畫面，以便我驗證 

例如Diabetes, Gestational，須在詞彙上有超連結底線，內嵌網址到該詞條 

• MeSH 網址語法範例 https://www.ncbi.nlm.nih.gov/mesh/?term=Diabetes, Gestational 

• Emtee 網址語法範例: https://www.embase.com/emtree?term=gestational diabetes
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請補充同義詞，注意下列事項

1. 包含單複數、英美式拼法、縮寫、同義異形

2. 身體活動: 請幫我列出適合孕婦的運動名稱

3. 如果詞彙有不同字尾變化，請做適當字尾切截

例如physical activity

表達為physical activit*

ChatGPT

迭代追問:



acupuncture

Cochrane SR (Gold Standard)

53Fang, Ching-Ju 



Cochrane SR

54Fang, Ching-Ju 



Zhu (2011): Acupuncture for pain in endometriosis
--------------------------------------------------------------------------
Appendix 1. Electronic Searches: Ovid MEDLINE

10  exp Acupuncture/ (758)

11  exp acupuncture therapy/ or exp acupressure/ or exp 
acupuncture analgesia/ or exp acupuncture, ear/ or exp 
electroacupuncture/ or exp meridians/ or exp moxibustion/ 
(11341)

12  acupressure$.tw. (321)

13  Acupuncture.tw. (8965)

14  (electroacupuncture or electro-acupuncture).tw. (1730)

15  meridian$.tw. (2643)

16  mox$.tw. (4513)

17  (shiatsu or tui na).tw. (51)

18  needling.tw. (777)

19  shu.tw. (317)

20 acup$ point$.tw. (752)

21  or/10-20

Li (2011): Acupuncture for Attention Deficit
Hyperactivity Disorder…

-----------------------------------------------------------------
Appendix 1. Search strategy for MEDLINE (Ovid)

14  acupuncture therapy/ or acupuncture, ear/ or 
electroacupuncture/

15  acupunct$.tw.

16  or/14-15

Cheuk (2012): Acupuncture for insomnia
-----------------------------------------------------------------
Appendix 2. Search strategy for MEDLINE

1. exp acupuncture/

2. acupunc$.mp

3. acupress$.mp

4. electroacupunc$.mp

5. meridian$.mp

6. acupoints$.mp

7. or/1-7

Cochrane SR

55Fang, Ching-Ju 



請幫我找出下列三篇文章的搜尋策略中，
"針灸"有關的檢索詞，有哪些還沒有整理到我的詞彙清單的

------------------- 三篇文章 (Cochrane SR 截圖) -------------------- --------------------- 我的同義詞 ---------------------
acupunctur*
acupress*
acu-point*
electroacupunctur*
"Zhen Jiu"
ZhenJiu
meridian* 
moxibustion*
auriculotherap*
TENS
PENS

--------------------- 我的控制詞彙 ---------------------
Acupuncture
Acupuncture Therapy
Acupressure
Transcutaneous Electric Nerve Stimulation

((transcutaneous
percutaneous 
transdermal
cutaneous)
NEAR/3 
(stimulat*
electrostimulat*
neuromodulat*))

Fang, Ching-Ju 2024-12 56Fang, Ching-Ju 

ChatGPT



Fang, Ching-Ju 2024-12

--------------------- 我的同義詞 ---------------------
acupunctur*
acupress*
acu-point*
electroacupunctur*
"Zhen Jiu"
ZhenJiu
meridian* 
moxibustion*
auriculotherap*
TENS
PENS

--------------------- 我的控制詞彙 ---------------------
Acupuncture
Acupuncture Therapy
Acupressure
Transcutaneous Electric Nerve Stimulation

((transcutaneous
percutaneous 
transdermal
cutaneous)
NEAR/3 
(stimulat*
electrostimulat*
neuromodulat*))

Fang, Ching-Ju 57

ChatGPT
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負責任的AI使用 

https://www.flaticon.com/free-icons/digital


Springer Nature

JIF: 22.1 (Rank: 2/62)

Retraction Watch https://retractionwatch.com/2026/01/28/medical-journal-publishes-a-paper-on-ai-with-a-fake-reference-to-itself

RETRACTED ARTICLE: Artificial intelligence to enhance hemodynamic management in the ICU

Intensive Care Medicine, 2026 (e-pub 2024) [Letter] https://doi.org/10.1007/s00134-024-07752-6

67



引用 15篇文章

10篇 完全虛假
 1篇   偽ICM文章

Retraction Watch https://retractionwatch.com/2026/01/28/medical-journal-publishes-a-paper-on-ai-with-a-fake-reference-to-itself

RETRACTED ARTICLE: Artificial intelligence to enhance hemodynamic management in the ICU

Intensive Care Medicine, 2026 (e-pub 2024) [Letter] https://doi.org/10.1007/s00134-024-07752-6

作者表示:  「肇因於使用 AI，將引用文章的 PubMed ID 

       轉換為 "結構化書目清單" 導致」

68
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博士論文遭疑虛構文獻  |  政大國發所：下架並調查
中央通訊社 2026/3/13

論文出現AI工具生成書目的錯漏

為避免學術同儕查閱參考資料時引用錯誤，先行下網



AI幫文獻回顧

查證輕

坐享其成多

坐享其成少

查證重

70

文獻回顧生成

研究終點

研究起點

檢索詞 / 檢索策略形成

參考文獻蒐集

文獻篩選與萃取

建立骨架 提綱挈領
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• 查證三律

• 揭露與引用

負責任的AI使用 

https://www.flaticon.com/free-icons/digital


查證三律

 AI引用真實文獻 

 AI資訊與原文一致

 AI資訊與事實一致

72



查證一

 AI引用真實文獻(書目) 

• 直接使用可信賴的 Scopus / WOS AI

• 反查學術資料庫

• AI須附上來源連結

✓

 PubMed(醫)、 Scopus / WoS、期刊官網

73



AI引用真實文獻？

74

Diabetes

Therapy



查證二

 AI資訊與原文一致 

• 領域知識 / 敏感度

• 逐一查核

• 左右並列對照 (Ctrl+F)

• 自建知識源: Google NotebookLM 

擴充解讀原文

曲解原文意義

製造假資訊
？✓

75



〔AI 彙整表〕

缺血性中風 

>  4.5 小時

溶栓治療 (IVT)

致顱內出血風險

76

3. Turc G et al., Intravenous thrombolysis for acute ischemic stroke

    Diagnostic and Interventional Imaging. 2014; 95:1129-33. 

Intravenous thrombolysis (IVT) with alteplase remains the standard 

treatment for acute ischemic stroke. Although IVT can be started up to 

4.5 hours after symptoms' onset, it is all the more effective and safe 

when started early. It allows a 10% absolute reduction in the risk of 

handicap or death at 3 months, despite a 2-7% risk of symptomatic 

intracranial hemorrhage. Current research efforts involve firstly trying to 

treat a larger proportion of patients by overcoming some of the 

contraindications to IVT and secondly assessing combined or 

alternative treatments to achieve a higher early recanalization rate.



〔AI 彙整表〕

缺血性中風 

>  4.5 小時

溶栓治療 (IVT)

致顱內出血風險

77

3. Turc G et al., Intravenous thrombolysis for acute ischemic stroke

    Diagnostic and Interventional Imaging. 2014; 95:1129-33. 

Intravenous thrombolysis (IVT) with alteplase remains the standard 

treatment for acute ischemic stroke. Although IVT can be started up to 

4.5 hours after symptoms' onset, it is all the more effective and safe 

when started early. It allows a 10% absolute reduction in the risk of 

handicap or death at 3 months, despite a 2-7% risk of symptomatic 

intracranial hemorrhage. Current research efforts involve firstly trying to 

treat a larger proportion of patients by overcoming some of the 

contraindications to IVT and secondly assessing combined or 

alternative treatments to achieve a higher early recanalization rate.
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連結  /  上傳

您認可的文獻
缺血性中風患者有多少比例在

4.5小時內接受IVT治療？

(請整理為表格)



79

黃金一小時 : 接受 IVT 

2.05% 

(1,613 / 78,826 人)



一張AI彙整表

在正要送出的

研究計畫

您發現哪一格

不太對勁？

80



Automated imaging

promising

[creative_insights]

81



查證三

 AI資訊與事實一致 

• 確認來源是否被重要索引資料庫收錄

• 更完整的文獻搜尋

• 領域知識 / 敏感度

引用來源的權威性

引用弱證據—掠奪性期刊

引用假文章—論文工廠 ？✓

82



傳統    vs.   A I Elicit Pro

敏感度       95%         40% 

 探勘檢索

種子論文

補充檢索

 無法取代傳統 

精準度         8%            42%

Comparison of Elicit AI and Traditional Literature Searching in Evidence Syntheses Using Four Case 
Studies. Cochrane Evidence Synthesis and Methods 2025.3 : e70050. https://doi.org/10.1002/cesm.70050.

搜尋
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• 查證三律

• 揭露與引用

負責任的AI使用 

https://www.flaticon.com/free-icons/digital
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To cite              or            Not to cite?
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• 當做「工具」的引用

—描述使用方法

   —如同使用SPSS、EndNote

• 透明揭露其參與
啟發人們如何利用這些創新工
具促進學術研究，增加可再現
性和誠實性

• 引用的人通常關心—
著作權和來源歸屬

• 不當做「資訊來源」的引用

—不當成文獻或事實依據

• 「間接引用」不應被鼓勵

• 缺乏可驗證性：讀者無法根據來源充份核實

• 回音室、過濾泡泡、後真相

    觀點窄化「感覺正確」凌駕「事實正確」

• 資訊汙染風險 

    AI 循環吃下AI資訊  資訊品質惡化

https://scholarlykitchen.sspnet.org/2024/06/20/the-case-for-

not-citing-chatbots-as-information-sources-part-ii/

https://scholarlykitchen.sspnet.org/2024/06/19/chatbots-to-cite-

or-not-to-cite-part-1/?informz=1&nbd=&nbd_source=informz
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揭露與引用—APA Style
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• 撰寫稿件的過程中使用AI時，必須在「研究方法 Methods」的部份
揭露 AI 的使用，說明使用方式、時間及使用程度，並加以引用。

• 採用「軟體引用」格式

• AI不得被列為作者

• 必須將AI的完整輸出內容作為補充資料上傳。

• 作者對其文章中任何資訊的準確性負責。作者必須驗證AI工具提供給他們的任何
資訊和引文。作者可以出於特定目的(例如編輯)使用 AI 工具，但必須揭露 AI 工具。

• 當資訊輸入AI 時，運行 AI 的組織可能會存取這些資料，因此作者/編輯/審稿者都
要注意!

https://www.apa.org/pubs/journals/resources/publishing-tips/policy-generative-ai

https://apastyle.apa.org/blog/how-to-cite-chatgpt

• AI 是指生成式大型語言模型的AI 工具

• 不包含且不需要被引用或揭露: 
AI的文法檢查軟體、書目管理軟體或抄襲檢測的工具

OpenAI. (2023). ChatGPT (Mar 14 version) [Large language model]. https://chat.openai.com/chat

軟體製作者. (使用版本的年份). 產品名稱 (產品版本) [軟體為大型語言模型]. 網址
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[育才網錄影] https://ge.ncku.edu.tw/mod/hvp/view.php?id=26410

[講義下載] https://medlib.lib.ncku.edu.tw/medlib/about/coursedoc/view.php?name=20260317_EndNote_for_%20AI_Citations.zip

https://ge.ncku.edu.tw/mod/hvp/view.php?id=26410
https://medlib.lib.ncku.edu.tw/medlib/about/coursedoc/view.php?name=20260317_EndNote_for_%20AI_Citations.zip
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AI寫給AI審

出版給AI看

AI濃縮成一句結論餵給人類

認真用AI的人類

要看的資訊變多了

看原文 + 看AI見解 + 各種版式

〔Springer 公告〕

出版商無法核實本書

46處參考文獻中

25處參考文獻的來源

https://doi.org/10.1007/978-981-97-9914-5

網友說：

館員說: 

https://doi.org/10.1007/978-981-97-9914-5
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認真的您

在與AI激盪和精鍊的過程

研究品質與產量一定會更好 ☺
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