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作業目的 適用範圍 使       用       器       材   、   工     具 

血液透析治療中透析器

膜管破裂，避免透析液

經由破裂之透析器進入

血液中危害病人健康 

 

血液透析過程發生透析器膜管破裂之檢視、

更換透析器及後續機台清潔、消毒處理 

1. 透析器……………………………………………………………1 支 

2. 血液迴路管…………………………………………………...視需要 

3. 紗布…………………………………………………………...視需要 

4. 塑膠 Kelly…………………………………………………… ….數支 

5. 清潔手套………………………………………………………… 1 付 

6. 無菌手套……………………………………………………..視需要 

7. 10 mL 空針……………………………………………………視需要 

8. NaCl 0.9％ 1000mL……………………………………………..1 袋 

9. 靜脈輸液管（IV Set）……………………………… …………..1 付 
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項次 操作說明或作業流程 注       意       事       項 

壹 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

貳 

 

執行前 

一、 當透析機台發生漏血警鳴，應以下列方法評估透析膜是否

破裂： 

(一)用肉眼或紗布觀察透析液回機器端(透析機台外管紅端) 

呈粉紅色或鮮紅色，則確認透析器膜管破裂。 

(二)以透析液外管紅端液體與一般水分別置入杯中比較。 

(三)取透析液外管紅端液體將紗布浸濕檢視。 

二、如檢視後無漏血情形，則視為假性漏血（Leakage），此時

請技師以清水擦拭感應器或清潔管路，排除假性漏血情形

後繼續透析治療。 

三、當確認無漏血情形並且以清水擦拭感應器及血液迴路管

後，仍無法排除警鳴，則通知技師協助處理，必要時通知

廠商調整監測敏感度。 

執行中 

透析器膜管破裂處理方式 

一、 辨別漏血情況： 

(一)微量漏血（機台外管紅端用肉眼或紗布可見粉紅色）：趕

血回病人體內，更換新的透析器，重新透析治療。 

(二)大量漏血（透析器或機台外管紅端呈紅色）：應棄血，更

換新的透析器及血液迴路管，重新透析治療；紀錄血液

流失量，依醫囑於下次透析治療前檢測 Hct 值。  

 

透析器沖洗與填充(Pre-dialysis Rinsing and Priming )時，應檢視透析器

氣泡排除情形。 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

1. 若膜管破裂有血塊，則請技師更換機台以利清洗機台外管、消毒後

方能給下一班使用。 

2. 透析結束後採用熱消毒或熱化消或漂白水消毒。 

3. 若下次透析治療 Hct 值下降，則通知醫師檢視是否備血及輸血。 

4. 依透析事件提報準則：血液損失 100mL (含)以上，人員須完成透析

事件提報表呈報主管，進行異常原因分析及研擬改善對策。 
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項次 操作說明或作業流程 注       意       事       項 

  

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

参 

二、趕血回病人體內程序 

(一) 首先啟動透析機器之繞道裝置（by pass）將透析器動、

靜脈端外管接回機台，關掉血液幫浦（ Blood Pump）。 

(二) 將動脈端血管通路（穿刺針或導管）與血液迴路管分

開，將靜脈輸液管（IV Set）接上動脈血液迴路管，保

持血液流速 100-150mL/min，將血液趕回體內。用空

針抽生理食鹽水（N/S）10mL，將動脈端血管通路的

血液趕回體內。 

(三) 塑膠 Kelly 分別將破膜透析器銜接之動、靜脈端血液迴

路管夾住，更換新的透析器，打開生理食鹽水（1000ml）

的 IV Set、血液迴路管動、靜脈端塑膠 Kelly，以血流

速率 100-150mL/min 沖洗、輕拍透析器，靜脈端朝上

直至空氣完全排除後，銜接靜脈端血液迴路管，繼續

透析治療。 

執行後 

一、報告當班 Leader，若大量漏血時則請醫師診視病人。 

二、透析紀錄表詳細紀錄發生情形及處理過程，並列入交班。 

三、依病人安全作業管理辦法：檢視為醫材因素，登錄瑕疵品

批號於透析紀錄表並將瑕疵品裝入塑膠袋內及註明原

因、批號，醫療器材不良品通報，呈報主管。 

四、依透析事件提報準則：血液損失 100mL (含)以上，人員須

完成透析事件提報表呈報主管。 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

因大量漏血予棄血時，通知醫師向病人、家屬解釋。 

 

 

交班注意病人有無微生物感染病症，如致熱原反應、發燒、畏寒、噁

心、低血壓、發紺等。 
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異  常  狀  況     發    生    原    因 處       理       對       策 

一、透析器膜管破裂，但

機台未出現警報聲響 

 

二、透析器（Dialyzer）受

損或醫材品質不良。 

(一) 透析機台監測器敏感度過低。 

(二) 漏血偵測器故障。 

 

(三) 透析器運送過程摔落而破損。 

(四) 廠商品管異常。 

 

同透析器膜管破裂處理方式，並通知技師更換機台。 

 

 

1. 同透析器膜管破裂處理方式，並通知技師更換透析器，該品項留給主管。 

2. 如有棄血，應通知醫師診視並向病人、家屬解釋。 

3. 詳細紀錄發生情形、處理過程或列入交班。 

4. 依透析事件提報準則：血液損失 100mL (含)以上，人員須完成透析事件提

報表呈報主管，進行異常原因分析及研擬改善對策。 

5. 如為醫材瑕疵品事件發生後，發生者(或單位主管) 瑕疵品裝入塑膠袋內及

註明原因、登錄批號，上安全通報作業網頁進行醫療器材不良品通報 

6. 通報主管。 

7. 針對病人安全不良事件進行改善追蹤。 
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