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

一、提供安全的醫療

照護環境，降低跌倒

傷害程度。 

二、評估及降低病人

跌倒風險，提供預防

跌倒指導。 

所有門、急、住診之血液透析病人 1. 大床………………………………………………………………1個 

2. 體重計(坐式、輪椅式)……………………………………………1座 

3. 輔具(輪椅、自備柺杖、助行器)………………………………視需要 

4. 緊急呼叫鈴……………………………………………………視需要 

5. 防滑立式警告牌………………………………………………視需要 

6. 跌倒衛教單張…………………………………………………視需要 

7. 跌倒高危險因子篩檢表………………………………………視需要 
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項次 操作說明或作業流程 注       意       事       項 

 壹 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

. 

 

 

 

 

前置作業： 

一、 環境： 

確認環境安全：地面平坦、乾燥、光線適當、通道

無障礙物，環境清潔作業有防滑立式警告牌提醒。 

 

 

 

二、 設施：確認設備安全 

(一) 病床：確認功能正常；床欄可拉起無故障，床輪

固定。 

(二) 儀器：儀器使用時，線路不影響動線；用畢線路

收納整理，未使用應歸回定位。 

(三) 體重計：體重計設有扶手，扶手固定不鬆脫。 

(四) 叫人鈴功能正常： 

1. 廁所及治療區緊急呼叫鈴定期檢測功能正

常。 

2. 無照護者陪同時，教導正確使用叫人鈴 

三、 其他： 

行動不方便的病人活動時，要使用合適的輔助工具

來協助行動。 

 

 

1. 室內地面應在同一平面且無高低落差，如有高低差距應以斜坡區分

或明顯標示。 

2. 治療區、樓梯間等活動動線應有充足照明，燈具不亮立即請修。 

3. 環境清潔作業時，應設置防滑立式警告牌標示，且待該區域恢復乾

燥後才可撤除。 

 

透析前、後病床的高度調降至病人坐起時，腳可觸及地面之高度，確定

床輪已固定，以方便病人上、下床。 

 

 

請病人量測體重時應注意、手握扶手並坐穩，周圍無障礙物。 

 

緊急呼叫鈴有異常立即請修。 

 

 

 

1. 主要照顧者應全程陪伴，有需要時能立即攙扶。 

2. 12歲以下兒童，透析時需有親人全程陪伴。 
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貳 

 

 

 

 

 

 

 

  

  

 

 

 

 

 

 

 

 

  

治療前： 

一、 依規範進行跌倒病人評估，近期跌倒病人列入交班注意，並

提供預防跌倒衛教指導。 

(一) 門診病人： 

1. 年齡大於65歲 、行動需使用輔具(如：輪椅、推床、

柺杖等)、使用易造成跌倒風險用藥(目前使用自備藥

之藥籤或給藥系統標註【跌】字用藥)、飲酒與視覺受

損，符合其中一項即為高危跌倒。分數1(含)以上，應

記錄及個別施予預防跌倒之衛教指導。 

2. 跌倒評估記錄呈現：跌倒評估 分(跌倒因子) 

 

 

(二) 急住診透析病人：戴藍色手圈為高危跌倒，治療人員應注

意跌倒之預防與衛教。 

二、 了解病人前次透析後有無頭暈、耳鳴、抽筋等情形，評估乾

體重是否適當及監測生命徵象。 

三、 病人推床(輪椅)至治療區時，醫護人員應先確定固定床輪(輪

椅)，視需要協助移位至床上。 

 

 

近一年有跌倒病史，請記錄於血液透析交班記錄。 

 

 

 

 

 

 

 

1. 記錄呈現例如：跌倒評估2分(年齡、用藥) 。 

2. 跌倒因子得以下列名稱記錄:年齡、輔具、用藥、視覺、飲

酒。 

依跌倒高危險因子篩檢結果，若成人跌倒高危險因子分數

2(含)以上，應記錄及個別施予預防跌倒之衛教指導。 

瞭解病人用藥情形、是否有使用引起血壓下降的藥物，於家

中是否有跌倒情形。 

1. 評估病人及其照護者能正確執行上下床(輪椅)及使用輔具

之安全步驟，並確定先固定輪椅再移位。 

2. 檢視病人應穿合適的衣服，褲子長度勿超過鞋跟，穿著防

滑之鞋子，以降低滑倒之風險。  
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項次 操作說明或作業流程 注       意       事       項 

参 

 

 

 

 

 

 

 

  

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

治療中： 

一、 使用病床期間應注意： 

(一) 常用東西要放在病人的健側，伸手就可以拿到的地方。 

(二) 如病人意識不清楚、臥床休息、睡眠時，雙側床欄應拉

至最高及床輪固定妥當保護安全。 

(三) 評估造成病人躁動不安的原因，並給予適當保護措施。 

 

二、 高危跌倒病人，主要照顧者以不離開為原則，若有事須離

開，應先處理病人需求後，並提醒病人勿自行下床，且將病

人常用物品放置病人隨手可及之處，並告知負責治療師。 

三、 透析中如廁： 

(一) 請依協助血液透析治療病人下床如廁標準作業規範

(AUQD51-H008)執行。 

(二) 評估病人狀況，非因醫療因素始得執行本項作業。 

(三) 如無家屬，由透析治療師陪同前往，並定時 5-10分鐘確

認病人無不適、有回應，完成後陪同回病床，重新開始

透析。 

(四) 如廁後重新透析治療前需測量體重。 

四、 醫護團隊應討論評估有無可改變的跌倒因子，如調整藥物、

提供或建議使用適當輔具及改善視力。 

 

 

  

 

 

病人如燥動無法配合，請醫師評估向照護者解釋，依醫囑給予

適當約束。 

如設有緊急呼叫鈴可放置病人隨手可及之處。 

 

 

 

1. 確認病人生命徵象穩定(血壓、心跳、呼吸)及觀察臉色，確

認無頭暈、盜汗之現象。 

2. 如廁可適當利用輔具，如助行器、柺杖或輪椅。 

 

 

 

 

鼓勵透析中適當伸展下肢肢體，可維持肌力，減少透析後低血

壓發生，降低跌倒風險。 
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項次 操作說明或作業流程 注       意       事       項 

肆 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

治療後： 

一、 執行跌倒評估，分數 1(含)以上，應記錄及個別施予預防跌

倒之衛教指導。 

二、 治療前後皆須測量平躺及坐起血壓，若有姿勢性低血壓時，

須採漸進式移位(先坐起將雙腳下垂於床緣，站立後不會頭

暈再行走)。 

三、 治療後，如頭痛、頭暈等症狀，先臥床休息，待不適症狀改

善才可下床，下床前請通知醫護人員。 

四、 治療師於治療後、病人離院前依規範進行跌倒病人評估，提

供病人及照護者個別性預防跌倒衛教。 

 

 

五、 行動不方便的病人若要離床量體重時，指導使用合適的輔助

工具來協助；活動中主要照顧者應全程陪伴，協助攙扶。陪

伴者須離開病人時，需告知醫護人員或請他人幫忙照顧。 

六、 病人下床量體重時，請確認環境安全，保持走道通暢無障礙

物，地面保持清潔乾燥及適當的照明。 

七、 病人轉送時照護者應與工作人員共同維護病人行進中之安

全。 

 

治療結束因有水分、毒素移除因素導致血壓不穩定，故歸入跌

倒因子”藥物”等於 1分。 

先坐於床邊 5-10 分鐘，待血壓穩定後再下床避免因姿勢突然

改變，而產生姿勢性低血壓。 

 

衛教病人：站立時若頭暈、眩暈厲害，請先蹲下或躺下，預防 

突然暈厥倒地，並立即請醫護人員處理。 

1. 利用預防跌倒護理指導單張教導病人，如：建議個案來院透

析時使用柺杖或輪椅。 

2. 如近一年有跌倒情形，請交班跌倒高危險群病人，於交班事

項註明，以提醒同仁注意。 

1. 指導病人及照顧者床欄使用時機及方法。 

2. 床欄已拉起時，病人若需下床，應先將床欄放下，切勿跨越。 

 

當光線不良、支撐物不牢靠應立即請修；地面溼滑則通知清潔

人員處理。 
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異  常  狀  況     發    生    原    因 處       理       對       策 

地面積水 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

動線不良 

 

 

 

 

地面不平 

 

 

病床未固定 

 

 

(一) 機台排水管滑出或未置入 

1. 更換機台 

2. 打蠟後 

 

 

(二) 排水管阻塞 

 

 

(三) 透析管路預沖時靜脈端未放入空

桶 

(四) 透析機台漏水 

 

(一) 移動式儀器，如：血壓計、遠紅外

線儀等，線路未收納致絆倒 

 

(二) 移動式儀器，如：血壓計、遠紅外

線儀等，使用後未放置於適當位置 

地面破損 

 

 

移動病床後未固定 

1. 立即檢視透析機台排水管路是否確實插入排水管，如未插如立即將

其插入。 

2. 請環管人員於打蠟後需將機台排水管路確實插入排水管。 

3. 請環管人員清潔地面積水，立標示牌，口頭提醒腎友家屬及工作同

仁注意。 

1. 檢查積水來源確認為排水管問題，立即向工務課(3000)請修。 

2. 請清潔人員清除積水，立標示牌及破布擦乾地面。 

3. 提醒腎友家屬及工作同仁注意。 

1. 將靜脈端重新放入及管夾固定於空桶。 

2. 清除地面積水。 

1. 請透析技術師/員檢視機台處理或換機。 

2. 清除地面積水。 

使用移動式儀器時，應注意線路適當收納，勿垂掛或散落影響動線。 

 

 

使用移動式儀器後，應收放於儀器間，避免隨意放置影響動線。 

 

1. 檢查後立即向工務課(3000)請修。 

2. 如有明顯高低差距應以明顯標示。 

3. 提醒腎友家屬及工作同仁注意。 

1. 移動病床後需予固定。 

2. 請環管人員於打蠟後需將病床固定。 
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異  常  狀  況     發    生    原    因 處       理       對       策 

病人跌倒 不論病人有無受傷，人員皆須完成血液

透析事件提報。 

病人發生跌倒事件時，負責照護人員應立即向單位主管口頭報告，並依

病人安全作業管理辦法(規章編號 Q02002)之傷害程度於期限內分級通

報： 

1. 凡發生跌倒者，不分傷害程度皆應完成線上跌倒提報。 

2. 事件發生後，對病人健康造成「重度」或「極重度」傷害或「死亡」

(1)事件發生者應立即口頭向單位(值班)主管報告，並於24小時內至

院內網頁填寫「病人安全通報單」。 

(2)單位(值班)主管應於2小時內口頭通報上級主管並啟動簡訊通報

至行政中心權責機能部與品質管理部主管，並於事件發生72小時內

進行事件檢討，完成病人安全事件檢討表，呈報管理部，依事件處

理流程呈報院區院長級主管核定。 
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