
賴穎暉老師實驗室研究成果簡介 
 

以深度學習技術提升「聽覺」與「溝通」輔具之效益 
 

一、實驗室研究摘要簡介: 
語音是人類重要的溝通方式。當「聽」與「說」的能力受損時，將直接影響

我們與他人的順暢溝通，進而影響生活品質。有鑒於此，Speech and Bio-signal 
Processing(SBP)實驗室專注於「聽覺」與「溝通」輔具相關研究工作，並整合
「人工智慧」及「半導體」等技術來發展相關醫材，以幫助患者能夠應用這些提
出的方法來改善日常生活中的溝通效率，進而提升使用者的生活品質。詳細的實
驗室介紹可參考 「SBP Lab 網頁」。 未來也歡迎對於聽語科學感興趣的同學們
加入，為人類的溝通輔助科技共同努力! 

 
 

二、SBP Lab 近年於「聽、語輔具」研究成果詳細說明: 
A. 「聽覺」輔具研究成果部份: 

近年隨著社會高齡化的加劇，聽力損失問題也受到越來越多的重視。根據
2022 年世界衛生組織的統計資料顯示[1] ，目前全球約有 5%的人口（約 4.3 億
人）受到聽力損失的影響，並預估到 2050 年，這一數字將達到 25 億，且認為
至少有 7 億人需要聽力輔具的協助。這些數據直接凸顯了未來需要投入更多研
究資源以提升聽覺輔具產品效益的必要性。 

隨著美國 over-the-counter (OTC)法案的通過，近年來已經出現了一些新
型態概念的助聽器產品，試圖提升助聽器使用者的聆聽效益。OTC 助聽器產品主
要的目的是希望能透過「科技」的輔助下讓使用者自行完成選配，以克服目前市
售專業選配人員不足之挑戰，並同時能夠為使用者降低購買助聽器之負擔。而對
於 OTC 助聽器產品所需要的關鍵「科技」技術中，SBP Lab 於過去期間著重於
「APP 整合主動抗噪技術進行聽力檢測」、「環境噪音情況下的語音聆聽效益」及
「以深度學習技術優化助聽器晶片效益」等三部份進行深入的研究，其研究成果
分別說明如下: 

 

1. 以 APP 整合主動抗噪技術於非隔音室情況下之聽力檢測準確性: 

對於 OTC HA 來說，讓使用者自行進行聽力檢測將會是未來重要的發展趨

勢，而克服環境噪音的挑戰將成為此項技術發展的重要議題。過去的研究指出，

環境噪音會導致聽檢者的聽力閾值偏移，進而影響聽力檢測的準確性。目前，使

用者進行聽力檢測必須在相對安靜的環境中進行，但這對使用者造成不便且限制

了檢測的場所。因此，SBP Lab 在過去的研究中深入探討了主動式降噪技術

http://sbplab.diskstation.me/index.html


（Active Noise Cancellation, ANC）[2-4]的應用，並進行多項研究以評估其在

聽力檢測中的可行性。 

圖 1 展示了本研究團隊於 2022 年開發的聽力篩檢APP，並結合市售的ANC

耳機（如 BOSE、Apple Airpods Pro 等）進行臨床測試可行性評估計畫。結果

顯示，在噪音環境下採用 ANC 技術能顯著改善檢測結果，並與專業聽檢室得到

的結果有高度相關性表現（論文成果請參考著作 2）。然而，在ANC 產品開發過

程中，常受到不同耳機機構特性影響，導致ANC 能力下降。目前尚缺乏客觀的

聲電評估方法來量化 ANC 降噪能力與聽力篩檢準確性之間的關係。因此，SBP 

Lab團隊隨後於 2022 年進一步提出了從物理性聲電特性分析方法來建立客觀性

評估指標（圖 2），並透過臨床驗證得到了 ANC降噪能力與聽力測試結果之間的

對應表（圖 3）。這提出的驗證方法與臨床測試結果的對應關係有助於研發人員

快速了解演算法改良對使用者帶來的潛在效益，進而「加速與降低ANC耳機開

發成本」（論文成果請參考著作 6）。 

 

圖 1: SBP Lab 團隊在噪音環境下進行的 ANC 降噪技術聽力篩檢準確性的臨床

實驗設計。(參考著作 2) 



 

圖 2: 團隊提出之ANC降噪聽檢客觀性評估方法。(參考著作 6) 

 

圖 3: 團隊提出的 ANC 降噪聽檢客觀性評估方法所得之分數與臨床效益驗證結

果之間的轉換關係。每張子圖的 X 軸代表提出方法量化的分數，Y 軸則表示臨床

聽測結果的準確性。(參考著作 6) 

 

    上述研發的「主動降噪技術於聽力檢測」研究成果受到產業界（弘憶國際與

瑞昱半導體）的重視並持續提供後續研究資源支持，促進了上述系統的實際產品

雛型的開發和臨床效益驗證。此外，這些研究成果在 2022 年 4 月份已進行技術

轉移至 產業端進行產 品開發 ( 參 考 著 作 17) ， 詳 細成果請參 考官方 網站



(https://rehearaudio.com/)。同時，這主題部份技術成果也與臨床端（臺北榮

總耳科）有密切的臨床研究合作，並於近期也受到「2023 未來科技獎」和「2023

國家新創獎」的肯定和鼓勵。 

 

2. 環境噪音情況下的語音與音樂聆聽效益: 

對於聽損者而言，助聽器（或人工電子耳）是目前最常見的解決方法。在過

去的幾十年裡，助聽器的信號處理方面已經取得了很多進展，包括補償處方和結

構、噪音消除演算法、回饋音消除等。儘管如此，仍然存在許多需要持續改進的

部分，例如在噪音環境中的語音表現。為了改善助聽器使用者在噪音環境下的聆

聽體驗，各種噪音消除方法被廣泛研究和應用，希望提高語音的訊噪比（signal-

to-noise ratio, SNR）、增強語音的理解度（speech intelligibility）和減輕聆聽

的負擔（listening effort）[5]。為實現這一目標，SBP Lab 過去嘗試了兩種不同

的方法，分別是「深度學習結合麥克風」和「深度學習結合光學感測」等兩種噪

音消除方法。此外，SBP Lab 近年再進一步地將過去所熟悉的音訊分離技術應用

於幫助聽損者提升音樂辨識能力之研究，其方法為「以深度學習為基礎的音樂音

訊分離技術」。而上述三項技術的詳細說明如下： 

 

ü 深度學習結合麥克風噪音消除技術: 

深度學習技術近年來已被證明對噪音消除具有顯著效益，然而，如何有效地

將模型縮小並部署到嵌入式系統（或晶片）以實現邊緣運算仍然是一個需要努力

的研究方向。基於這一考量，SBP Lab 近年來通過轉移學習技術對過去提出的

「以情境感知為基礎之噪音消除架構（NC+DDAE）」進行了優化，提出了稱為 

NC+DDAE_T 的 方 法 （見圖 4 ）。由客觀性分析和臨床聽測結果證實 ，

NC+DDAE_T 能夠提供與 NC+DDAE 系統相似（有時甚至更好）的語音理解

效果。此外，NC+DDAE_T 方法的另一優勢是能夠減少近 76.5% 的系統參數量，

即用更少的存儲參數和記憶體空間實現系統，從而直接降低了系統實施的成本。

我們還將此架構應用於 iOS 平台的應用程式中，完成了原型系統並進行了測試。

初步測試顯示，該方法確實能夠使系統在 iOS 平台上實現即時運算，未來可用

作人工電子耳裝置的前端處理單元。有關這部分的論文發表成果，請參閱(參考

著作 10)。 

https://rehearaudio.com/


 

圖4: 以情境感知為基礎之噪音消除架構 (NC+DDAE_T)概念圖。此架構主要延

續NC+DDAE架構持續進行精進，並引入遷移式學習(transfer learning)進行

模型改良及加入客製化情境噪音及緊急音源提醒功能。(參考著作10) 

 

ü 深度學習結合麥克風噪音消除技術(見光聞聲) 
雖然以麥克風整合深度學習技術所開發的噪音消除系統對於聽覺輔具使用

者在噪音環境下已有改善，但在面對「語者溝通距離較遠」和「低 SNR聆聽環
境」時仍然存在挑戰和待努力的方向。基於這一考慮，SBP Lab 近年提出了「見
光聞聲」收音技術，旨在克服上述挑戰，並利用深度學習技術來提升系統的語音
信號還原品質。這項技術主要通過非接觸式的光學感測器（例如雷射都普勒儀[6-
8]）來獲取聲音源（或其附近）產生的震動信號，使系統不受環境噪音和收音距
離的影響。SBP Lab 團隊的最新研究結果表明，透過這種光學感測技術確實能夠
比傳統的麥克風技術在收音距離方面獲得更大的優勢，並提升使用者在「低 SNR
聆聽環境」和「遠距交談情況」下的聆聽效益。在這項研究中(圖 5)，我們首先
探討了通過雷射都普勒儀來感測語者說話時引起的口罩振動信號，然後通過語音
辨識系統試圖辨識這些信號。實驗結果表明，在噪音環境下，所採用的光學感測
方法能夠比現有的麥克風裝置有顯著的語音辨識提升。這些成果已於 2022 年 5
月發表在《JASA express letter》期刊(參考著作 7)和 IEEE APSIPA 研討會論文1

 
1 發表之Enhancing the Performance of Automatic Speech Recognition with Optical Microphone Technology 
Through Data Augmentation Approach: A Pilot Study論文: https://reurl.cc/V4aQ5n。 

https://reurl.cc/V4aQ5n


中，同時也受到美國物理聯合會《科學之光》2的邀請進行專題報導。此外，這些
初步成果已部份完成技術轉移至產業進行相關產品發展(參考著作 12)。 

圖 5: 以光學感知技術提升噪音環境下語音擷取能力驗證之系統架構圖(參考著
作 7)。 
 

儘管先前研究已經顯示「見光聞聲」技術在噪音情況下能有效提升聽損者的
語音聆聽效益，但仍然存在一些需要進一步努力的議題。例如，我們發現聲波在
不同物體表面引起的振動受到材料的自然頻率影響[9]，導致擷取到的聲音有所
差異，使得系統無法達到最佳的信號處理效果，進而影響聽覺輔具使用者聽到的
聲音品質。基於這一問題，SBP Lab 團隊提出了一個語音增強單元(圖 6 中的
speech enhancement unit)，利用深度學習技術來處理不同材料特性對聲音品
質的影響，從而提升使用者的聆聽效益。實驗結果顯示，這個新提出的「見光聞
聲」系統在噪音和遠距離應用情況下比傳統的麥克風結合深度學習架構(圖 4 概
念)表現更佳，能提供更好的語音理解力和聲音品質，有助於聽損者在噪音環境
中更清晰地聽到聲音。這項研究成果也受到 IEEE Transactions on Biomedical 
Engineering 期刊的鼓勵予以刊登(主代表著作 2)。與此同時，另一項技術突破
是提出了雙聲道語音增強模型，成功通過單點光學感測技術還原了遠端聲源的立
體音訊特性，目前這一研究成果已提交至 IEEE/ACM Transactions on Audio, 
Speech, and Language Processing 期刊進行審查（目前已經進行了第二次編
修，進入小修程度的修訂階段） 

 

 
2 美國物理聯合會《科學之光》（AIP Scilight）」之報導: Optical microphones measure speech through masks: 
https://reurl.cc/Do1LyO。 

https://reurl.cc/Do1LyO


圖 6: SBP Lab 團隊近期提出之「見光聞聲」音訊處理系統(主代表著作 2)。 
 

除了在助聽器應用外，
SBP Lab 團隊所開發出之「見
光聞聲」技術近期也應用於調
查 局 的 研 究 委 託 案
(2024.01.01 至 2024.12.16)，
透過進一步的改良來運用於
法務調查中的合法監聽應用
情境中(應用概念如圖 7B 所
示)。舉例來說，調查人員在過
去為了執行合法監聽時，常採
需近距離安裝竊聽器(如偽裝
的打火機)進行監聽。然而，竊
聽器必須需要調查人員事先
進行布置(例如放置或是安裝
竊聽裝置)，而這也常使得調
查人員可能會有人身安全的
風險。而當調查人員在放置竊
聽裝置時，若不幸被嫌犯發現時常會讓調查人員受到傷害(如圖 7A)，進而增加調
查人員在執行勤務時的風險。此外，當嫌犯在進行對話時，預先設置好的裝置收
音位置、方向不理想時，調查人員將無法立即根據當下的情況(例如: 嫌犯遠離原
先設置之收音裝置、環境噪音上升…等)進行調整，而導致先前所付出的努力以及

 

圖 7: 見光聞聲技術未來能予以延伸之應用方向。 

!"#AB&'(

!)#A*+,-./'(



所冒的風險全部功虧一簣。於此應用情況下，若採用本計畫開發之系統來克服「環
境噪音」及「遠距交談」問題將對於執法人員在進行監聽任務時十分重要。換言
之，若能透過此提出的新形態的聲音感測系統來完成一個長距離收音之功能，其
將有助於讓調查人員可以在安全的地方進行監聽行動，進而提升執法人員之安全。 

綜合而言，SBP Lab團隊在這個研究範疇中整合了「語音處理」、「人工智慧」、
「光學感測」以及「嵌入式系統」等技術，旨在開發一種創新的收音系統，以解
決過去音訊處理中的兩大困難問題。我們將透過一系列客觀分析和臨床驗證，驗
證提出的方法所帶來的優勢，以幫助聽力損失者（或其他應用情況下的使用者）
獲得更佳的語音聆聽效果，從而提升溝通品質。 

 

ü 以深度學習為基礎之音樂音訊分離技術 
聆賞音樂為何是聽覺輔具使用者臨床應用上的另一聲學難題。以流行樂曲

為例：當聽損者聆聽流行樂曲時受到眾多樂器同時產生的聲音時，欲聚焦於某
一樂器樂音(或歌手音訊)時，其情境就如同噪音環境下的語音辨識。由於音樂
是世界上最複雜的聲音訊息，電子耳執行樂音辨識勢必更為困難。且電子耳內
建編碼之限制，音高、音色，與音質感知皆將失真；悅耳的音樂，恐將成為電
子耳使用者難以聆賞的噪音。而近期的研究指出，對於電子耳使用者來說，在
聆聽音訊時每個人對不同音訊(例如:歌手聲音、背景鼓聲、鋼琴音、吉他…等)
的喜好度不同，應能夠獨立調整才能獲得適當的聆聽效益。有鑑於此，SBP 
Lab 團隊為提升電子耳使用者精準聆聽音樂之效益，我們提出了在時域訊號中
以端對端 U-Net 模型，發展基於深度學習且具有即時運算能力之音訊分離系統
(圖 8)，讓使用者聆聽音樂時，能分離不同類型樂音之訊號(例如：人聲與樂
器)，再透過軟體介面，進行客製化之聆聽模式設定(例如：調整人聲與樂器響
度強弱之比例)，以『循序漸進，累加音訊』的方式，逐漸習得人類社會多聲道
音樂之常模。於本研究的客觀評估結果看來，提出系統於帶噪情境聆聽現場演
唱會下之效益均比 baseline 系統來得優異;此外，於 vocoder 模擬的聽力測試
比較下，其提出系統在MUSHRA測試中也分別高於兩個 baseline 系統。這項
研究成果也受到 Journal of the Acoustical Society of America (JASA)期刊的
鼓勵予以刊登(參考著作 1)。 
 



 

圖 8: SBP Lab 團隊提出之「音樂音訊分離技術」(參考著作 1)。 

 

3. 以深度學習技術優化助聽器晶片效益: 

SBP Lab 近年於助聽器研究中，除了在演算法、臨床效益驗證及聲學特性…

等理論的研究外，也實際與半導體產業進行密切的合作，進而將「人工智慧」、

「聽語科學」、「物理性聲電量測」及「藍芽音訊晶片」整合來完成新式的非處方

型助聽器(over-the-counter hearing aid, OTC HA)產品。再在此節研究主軸前

期，SBP Lab 與台北榮總團隊於 2022 年初即對當時具備 OTC HA潛力之聽覺輔

具(例如:Apple Airpods Pro or AirPods 2)進行相關的研究(參考著作 5 與 8)，其

包含專業型的聲電特性量測及語音聽辨力測試，並與專業型助聽器進行比較(實

驗設計如圖 9所示)。註:參考著作 8 於 2023 年 7 月獲選為「第 19屆榮總台灣

聯合大學合作研究計畫優良論文獎-第二名」。而於實驗結果觀察到，新型態耳機

裝置(例如:真無線藍芽耳機)的確有潛力且多項聲電特性均能符合專業型助聽器



之要求;換言之，近年新

型態的藍芽晶片技術

已有機會提供聽損者

改善聽覺感知的能力。

而此部份的成果也於

2022 年受到 iScience

國際期刊肯定予以刊

登(參考著作 5)。然而，

在這項研究中我們也

更深入的發現當時的

藍芽晶片技術要實際

做為 OTC HA產品仍還

有許多待研究及解決

的問題，才能讓使用者

獲得OTC HA產品的核

心優點。有鑑於此，SBP 

Lab 也於 2022 年將當

時看到的待克服之問題

進行系統化的研究規劃

(圖 10)，並透過產業端

的合作將研究成果商品

化，其主要有三項關鍵

技 術 (APP 聽檢、AI-

based 聽覺補償調整及

聽見原音);於此產品中，

SBP Lab 至目前已與產

學合作的 ICT產業(弘憶

國際、瑞音生醫及瑞昱

半導體)有三年期的產

學合作計畫，並已完成

三件研發成果技術轉移 

(參考著作 11、13 及 17)及四件專利(參考著作 18~21)等成果。而圖 10 部份的

相關技術成果，也可以透過以下二個影片的介紹讓評審委員能夠更深入的了解 

(影片連結 1、影片連結 2)。 

 

圖 9: SBP Lab 團隊於 2022 年與北榮耳科團隊合作，對
於當時真無線藍芽耳機產品做為助聽器可行性之研究
設計架構圖。(參考著作 5) 

 

圖 10: SBP Lab 團隊過去將研發成果實踐於藍芽音訊晶
片之關鍵流程架構圖，並進一步的與產業合作進行商品
化的實踐。(參考著作 11、13 及 17~21)。 

https://www.youtube.com/watch?v=LqpiE0tALkA
https://www.youtube.com/watch?v=cRjrtFl4ZeY


總結於 SBP Lab 第一部份「聽覺輔具」的研究中，不僅注重聲學、演算法和

軟體優化等理論研究，也強調將這些研發出的理論技術實際應用並進行產品化的

實踐。最終目標是讓更多聽力損失者受益於高品質的聽覺輔具，從而改善助聽器

使用者的溝通效益。 

 
B. 「溝通」輔具研究成果部份: 
   人類在溝通過程中，除了聽覺扮演著重要角色外，語者清晰的語音也是至關
重要的。然而，若發聲系統出現問題，將直接影響語音的清晰度，進而影響生活
品質[10, 11]。人類的發聲過程主要涉及肺部呼出的空氣，這股氣流通過狹窄的
聲門，使聲帶上的黏膜產生波動，最終透過擾動空氣產生物理性的聲波。接下來，
通過一系列器官（例如咽、口腔、鼻腔及鼻竇）的共鳴進行音量的放大，最終受
到嘴唇、牙齒等器官的影響，形成語音。這個複雜的發聲過程受到人類大腦控制。
因此，當大腦神經系統或周圍神經系統受損，例如中風[12]、腦性麻痺[12]、帕
金森氏症[13]、漸凍人[14]、腦瘤[15]、多發性硬化症[15]，患者常因一個或多個
發聲器官出現控制失常問題而產生構音異常，進而直接影響生活品質。根據美國
語言聲學學會(ASHA)的研究，構音障礙主要是由於上述疾病患者無法靈活控制
發聲所使用的肌肉，進而影響語音的清晰度與自然度，使得他人難以確切理解患
者的語意。這種問題直接導致患者的社交障礙，並引發憂鬱、對人群的害怕等心
理問題，甚至引發各種社會問題。 

對於構音障礙患者而言，目前常見的治療方式是透過專業醫療人員對其症狀

和程度進行診斷。根據診斷結果，臨床治療人員整合經驗，進行復健治療。例如，

語言治療師根據構音障礙患者的程度設計適當的復健課程，包括改善說話頻率、

強化語言肌肉力量、呼吸訓練等[16]。然而，這些治療方式需要患者家屬的耐心

學習和配合溝通技巧，且往往費心、費力且費時。這常常使得患者、家屬和醫療

人員都面臨巨大的壓力，且由於病情的持續變化，治療效果可能不佳而令人沮喪。

此外，對於較嚴重的構音異常患者，可能需要依賴視覺暗示、手語、字卡或者更

高階的 語 音 發聲板、眼動追蹤儀等 輔 助 溝 通系統 （Augmentative and 

Alternative Communication, AAC）才能有效與他人進行溝通。然而，這些 AAC

對比患者直接使用語音的溝通速率仍有很大的差距[17, 18]。鑒於上述困難，以

語音驅動的溝通輔具將有助於仍具有發聲能力的輕度到中度構音異常患者快速

提升語音清晰度與溝通效率，改善患者的生活品質。 

基於上述臨床問題，SBP Lab 於八年前即展開了一系列的研究工作，並與宇

康生科（奧地利公司）長期合作，進行相關技術開發研究工作至今。其主要研究

重點包括語料收集、語音轉換系統、語音辨識系統、語音合成器、資料擴增技術、

APP 開發、雲端系統建立等演算法開發工作。隨後，SBP Lab 的這一研究主題也



獲得了國科會 107 至 110

年間「射月計畫」的支持，

進一步完成了一套以深度

學習技術為基礎的語音轉

換系統，旨在幫助構音障礙

患者說出清晰的語音。此

外，SBP Lab 過去與中正大

學晶片中心（王進賢教授、

葉經緯教授、林泰吉教授）

合作開發的語音轉換系統

晶片及硬體裝置(圖 11)，透

過軟硬體之團隊合作，完成

了第一代構音障礙語音轉

換晶片的實踐，以實現邊緣運算落地應用的可能。 
在過去的研究中，SBP Lab 團隊首先採用了「信號轉換」的概念來開發一個

構音障礙語音轉換系統，名為 dysarthria voice conversion 3.1 (DVC 3.1)(見圖
12)。該架構主要是利用預先訓練的聲學模型來提取語音後驗概率(Phonetic 
Posterior Grams, PPG)，將構音異常患者的語音轉換為音素機率與時間的特徵
矩陣。接著，使用門控卷積神經網路(gated Convolutional Neural Network, 
GCNN)將 PPG 轉換成正常語者的語音。這個架構首先利用 PPG 的特性，有效
補足患者缺失的輔音、去除語速不一致等語音變異性的問題。同時，結合具有注
意力機制的 GCNN架構，能夠有效地捕捉音素之間的前後關係，以產生自然而
清晰易懂的語音。此外，經過臨床實驗證明，DVC 3.1 技術能有效幫助構音障礙
患者提升語音清晰度，並且比當時的基準系統有更佳的轉換效果。該成果也於
2022 年在《Computer Methods and Programs in Biomedicine》國際期刊上
發表(主代表著作 5)。 
    雖然 DVC 3.1 系統已經能夠有效地協助患者提升語音清晰度和溝通效率，
但是該系統仍還有進步的空間。例如，該系統所使用的 PPG 特徵高度依賴預訓
練的聲學模型的準確率，而建立一個強健的聲學模型需要大量的語音數據。另一
方面，基於深度學習技術的轉換模型同樣需要大量的患者語音以及其成對的目標
語者語音進行訓練，才能使模型具有一定程度的轉換能力。這使得 DVC3.1 系統
需要收錄大量的患者語音以確保其轉換效益。有鑑於此挑戰，SBP Lab 更進一步
的發展以語音辨識系統為基礎之 DVC 4.0(圖 13)系統，其概念主要為透過語音辨
識系統的「語言模型」的優勢來提升系統面臨患者語音變異度與不清晰之影響，
試圖提升系統在臨床上的應用效益。於研究結果也發現，DVC 4.0 系統透過「語
言模型」的幫助下，的確於較為挑戰的應用情況下能更顯著的提供語音轉換效益，
進而幫助患者在應用此系統下有更佳的效果。而此成果也於 2023 年受到

 

圖 11:本團隊與中正大學晶片中心合作開發之語音
轉換系統晶片及硬體裝置。 
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Biomedical Signal Processing and Control 國際期刊肯定予以刊登(主代表著
作 4)。 
 

圖 12: SBP Lab 團隊提出之 DVC 3.1 音訊處理系統(主代表著作 5)。 
 

圖 13: SBP Lab 團隊提出之 DVC 4.0 音訊處理系統(主代表著作 4)。 



 

圖 14: SBP Lab 團隊提出之 DVC 3.1 plus 音訊處理系統(主代表著作 1)。 
 

雖然 DVC 4.0 在更貼近臨床應用時已有更佳的轉換效益，但此 DVC 4.0 系
統仍需要大量患者的語音才能不斷提升系統的辨識效率。然而，構音異常患者更
容易且更頻繁地感到語音疲勞，且越嚴重的患者越容易有此類現象[19]，這使得
構音異常患者在實際應用此套系統時面臨巨大的錄音負擔，並可能導致使用意願
降低。有鑑於此，SBP Lab 團隊近期再提出了一個以 Text-to-Speech (TTS)和
Star-GAN 多對多轉換 Vocoder 的「資料擴增系統」來克服訓練資料不足之問
題，稱 DVC 3.1 plus(圖 14)。該子系統可以使用少量的患者語句作為樣本進行
訓練，生成大量的類構音異常患者語音，以幫助 DVC 3.1 系統有效建立構音異
常患者語音轉換模型，並進一步的提升轉換準確性。此外，我們也透過一系列的
研究證實了該架構相較於原系統能夠節省 93%的資料量（約節省 18.8 小時的語
音），並實證了類患者資料擴增技術生成類患者語音代替真實患者語音的可行性，
而 此成果也 於 近期發表在 IEEE Transactions on Neural Systems and 
Rehabilitation Engineering 國際期刊中(主代表著作 1)。近期，SBP Lab 也更進
一步的與合作多年的宇康生科合作，將提出的 DVC 3.1 plus 系統中的「資料擴
增 系 統 」 整 合 至 宇 康 生 科 實 踐 出 商 化 的 AiSpeak 產 品 中
(https://www.facebook.com/reel/847127216791719)，以幫助構音障礙患者
未來不需要大量的錄製語音即可以讓 AiSpeak 有良好的語音辨識能力。而上述
多年期的研究成果除了在論文的發表、與產業互動並商品化實踐之成績外，SBP 
Lab 也透過這些主題來幫助培育陽明交大醫工系學生透過不同方式的學習，以了
解智慧醫材與轉具的研究方法，而這些過程也的確看到培育的學生們已在多次的
國際競賽上獲得許多的學習經驗並取得好成績，舉例來說，這些 DVC 系統就在
過去分別獲得: 2020 年美律電聲論文獎(銅質獎;獎金 10 萬元)、2021 年美律電
聲論文獎(銅質獎;獎金 15 萬元)、2022 年全國醫學工程創意競賽(新創獎-博而美

https://www.facebook.com/reel/847127216791719


使命獎;獎金 3 萬元)、2022 年 gSIC-TW金牌獎，且於近期於泰國所辨的「2023 
i-CREATe 全球學生創新輔具競賽」中獲得金牌獎（獎金美金 1,500 元）3等成績。
而這些成果的例子也是 SBP Lab 過去不斷的努力的方法，期望能透過不同的競
賽挑戰機會把「研究」與「培育人才」整合，來不斷提升台灣於此主題上的研發
能量。 
    除了針對構音障礙患者說出不清晰的語音進行處理外，SBP Lab 過去與亞東
醫院喉科合作，透過藍芽耳機與深度學習技術研發出了「發聲監控系統(見圖 15)」，
用於對嗓音異常(如梢聲)患者進行即時性嗓音用量偵測。當系統偵測到患者在日
常生活中說話的語速及音量過高時，將即時透過提示音提醒患者放慢語速及減少
語音音量進行溝通，以協助患者提升治療效果。此系統經過臨床效益驗證後，在
實際應用中能夠準確評估嗓音發聲量，這一成果也於 2023 年獲得了 IEEE 
Systems Journal 國際期刊的肯定並予以刊登(主代表著作 3)。此外，該技術也
於近年獲得了中華民國專利，並已進行技術轉移以進行產品開發(參考著作 14)。 
 

圖 15: SBP Lab 團隊提出之「發聲監控系統」(主代表著作 3)。 
 
    基於上述技術之基礎，SBP Lab 再進一步的改良過去之系統並透過以 self-
attention 機制之深度學習技術(圖 16)來進一步的透過患者發出的嗓音資訊來辨
識其是否有聲帶上的疾病，藉此檢測患者的聲帶健康情況。於研究結果發現，此
方法在世界公開之嗓音辨識資料庫中可超過當時 baseline 系統之表現，並於
2023 年受到 Journal of Voice 國際期刊肯定予以刊登(參考著作 3)。隨後，SBP 
Lab 再依據上述基礎及過去應用深度學習技術於聲音事件偵測之研究經驗，進一
步的與易祿達公司進行一年期之產學合作案，並於一年後將研發成果再次轉譯成
實際的產品(圖 17)，且成立一家新創公司「聲智科技股份有限公司」。圖 17 所採
用之技術主要是應用聲音特徵與深度學習技術之整合，進而透過深度學習模型的

 
3 https://www.nycu.edu.tw/nycu/ch/app/news/view?module=headnews&id=2994&serno=9076c90b-2bc2-4881-
93d5-aaae8c6931ee 

https://www.nycu.edu.tw/nycu/ch/app/news/view?module=headnews&id=2994&serno=9076c90b-2bc2-4881-93d5-aaae8c6931ee
https://www.nycu.edu.tw/nycu/ch/app/news/view?module=headnews&id=2994&serno=9076c90b-2bc2-4881-93d5-aaae8c6931ee


辨識優勢來進行異音偵測(例如:工具機生產良率控制、馬達生產品質偵控…等)，
以幫助工業界於智慧製造上提供一個快速且低設備成本之方法，進而提升台灣智
慧製造的優勢。此外，我們近期也將這項技術應用於生理信號異音偵測的情況，
例如:(1)血管氣泡異音辨識及(2)洗腎瘻管狹窄度判斷等部份。而透過初步的研究
成果看來，SBP Lab 團隊所提出之方法於上述二項醫學應用之測試資料測試下，
其均能達到高於 98%以上的辨識效益，此也表示 SBP Lab 未來此項技術應有潛
力能更進一步的導入醫學信號上進行應用。 
 

 
圖 16: SBP Lab 團隊提出之具備 self-attention 機制之聲帶疾病檢測系統。(參
考著作 3) 
 

 
圖 17: SBP Lab 團隊基於過去聲音事件偵測演算法及電子電路設計經驗之研究
成果，進一步與產業合作提出的「基於深度學習的聲學辨識系統」。該技術促成



了台灣一家新創公司的成立，名為「聲智科技股份有限公司」。 
 

總結近年的論文和研究方向，我們主要利用人工智慧和各種感測技術（包括

麥克風和光學）開發語音信號相關的演算法，以進一步提升「聽覺」和「溝通」

輔具在臨床上的應用效益。在過去的研究中，我們已成功將這些核心技術應用於

App 或硬體晶片中，為患者提供更便捷的使用介面，從而提高了他們的生活品

質。基於這些研究的基礎，我們將繼續不斷改進相關技術，並將其應用於更多醫

療器材的設計中，特別是在與聲學相關的信號處理方面。基於我們的研究專長，

我們將持續致力於智慧醫療器材的研發，以進一步提升患者的治療效果，造福更

多需要幫助的人們。 
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