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文獻： 

JCR: Nursing: 27/97, 27.8% [Impact factor: 1.142] 

 

步驟 1：研究探討的問題為何？ 

 

步驟 2：研究的品質有多好(內在效度)？ 

招募(Recruitment)－受試者是否具有代表性？ 

  

 

 

分派(Allocation)－分派方式是否隨機且具隱匿性…？ 

評讀結果：是      否      不清楚      說明：P134 

 

 

 

…每個組別，在研究開始時的情況是否相同？ 

評讀結果：是      否      不清楚      說明：
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維持(Maintenance)－各組是否給予相同的治療？ 

評讀結果：是      否      不清楚      說明：P137 

…是否有足夠的追蹤(Follow up)？ 

評讀結果：是      否      不清楚      說明：P139 

 



 

評估(Measurement)－受試者與評估者是否對治療方式及(或)評估目的維持盲法(blind)？ 

評讀結果：是      否      不清楚      說明：

 

 

 

步驟 3：研究結果及討論 

研究結果 
Kaplan-Meier curves, showing pressure-ulcer-free 

survival rates in the ICU by group and time, are displayed 

in Figure 4. Pressure ulcer developed in patients receiving 

standard care at 6.7, 9.7, 10.6, and 13.7 days. In contrast, 

the PU in the intervention group developed in 12 days. 

The unadjusted hazard ratio obtained from the Cox 

regression model was 4.4 (95% CI: 0.49 to 39.4, P = .19). 

After adjustment by propensity score, the hazard ratio was 

3.6 (95% CI: 0.32 to 40.7, P = .30). But the ratio in the 

current study was not statistically significant. 

 

討論(本研究是否可用於臨床?) 

同意 11 人  懷疑 2 人  不同意 3 人 
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討論： 

 

  

 

 

 

 

 


