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緣起: 1 泌尿道感染 

紫色尿袋症候群 
Purple Urine Bag Syndrome  



緣起: 2 居家護理健保給付 

特殊照護群組 診    療    項    目  

1.氣切護理  換造口器， 含氣切造廔口處理 

2.留置導尿管護理  留置導尿、更換腎臟引流或膀胱引流管 

3.留置鼻胃管護理  胃管插入(或更換)  

4.膀胱灌洗  膀胱灌洗  

5.三、四期壓瘡傷 

 口護理  

 

淺部創傷處理-傷口長5公分以下者  

淺部創傷處理-傷口長5-10公分者  

淺部創傷處理-傷口長10公分以上者  

深部複雜創傷處理-傷口長5公分以下者  

深部複雜創傷處理-傷口長5-10公分者 

6.大量液體點滴注 

  射  

大量液體點滴注射 ，含靜脈留置針設
立，觀察病患對注射藥物之反應、教導
家屬觀察注射部位之狀況及維護靜脈點
滴之通暢   

7.造口護理  肛門切除後治療、人工肛門灌洗 、 三
路灌洗、 迴腸造口永久裝具裝置、迴
腸膀胱永久裝具裝置 

資源耗
用類別 

內容 費用 

第一類 需一般照護項目之
病人 

700 

第二類 需特殊照護群組任
一組之病人 

970 

第三類 需特殊照護群組任
二組之病人 

1170 

第四類 需特殊照護群組任
三組及以上之病人 

1370 



 
步驟 1：系統性文獻回顧探討的問題為何？ 
  

 

研究族群／問題  
(Population/ 
Problem)   

 
Long-Term Indwelling Urinary Catheterization in Adults 

 
介入措施  
(Intervention)   
 

 
Regimens involving different solutions can be used to 
washout catheters 

 
比較  
(Comparison)   
 

 
No washout catheter 

 
結果  
(Outcomes)   
 

 
effectiveness, acceptability, complications, quality of life, 
and economics  



步驟 2：系統性文獻回顧的品質如何 
F－研究是否找到 (Find) 所有的相關證據？  

 
文獻搜尋至少包括二個主
要的資料庫(如：Medline, 
Cochrane考科藍實證醫學
資料庫, EMBASE   
 

P1208 



步驟 2：系統性文獻回顧的品質如何 
F－研究是否找到 (Find) 所有的相關證據？  

 
 
結果(Results)章節中可以找到
本篇系統性文獻回顧評估的全
文文獻數目、文獻納入與排除
的數量及原因  
  
 

P1209 



步驟 2：系統性文獻回顧的品質如何 
F－研究是否找到 (Find) 所有的相關證據？  
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可以找到本篇系
統性文獻回顧評
估的摘要
  
  
  
 

評讀結果：□是 □否 V 不清楚 

說明:文獻未說明搜尋是否不只限      

於英文，並且未說明是否有使用 

MeSH字串  



步驟 2：系統性文獻回顧的品質如何？  

A－文獻是否經過嚴格評讀 (Appraisal)？  

 
 
 
 
 
在文章的方法章
節，可以找到所
使用的文獻品質
評讀標準的描述
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步驟 2：系統性文獻回顧的品質如何？  

A－文獻是否經過嚴格評讀 (Appraisal)？  

 
 
 
 
 
 
未詳細說明每篇研究的
品質(如選用隨機分配、
盲法、及完整追蹤的研
究類型)   
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步驟 2：系統性文獻回顧的品質如何？  

A－文獻是否經過嚴格評讀 (Appraisal)？  

 
 
 
 
 
 
未詳細說明每篇研
究的品質(如選用
隨機分配、盲法、
及完整追蹤的研究
類型)   
  
  
  
  
 

評讀結果：□是 □否 V 不清楚 

說明:結果章節未詳細列出每篇研
究品質的評讀結果   
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步驟 2：系統性文獻回顧的品質如何 
I－是否只納入 (included) 具良好效度的文章？  

 
 
 
 
 
 
 
可以找到文章評估
的方式，以及是由
誰完成評估的，且
提供審查者意見一
致性的程度  
  
  
  
  
  
 

評讀結果：V是 □否 □不清楚 
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步驟 2：系統性文獻回顧的品質如何 
T－作者是否以表格和圖表「總結」 (total up) 試驗結果？  

評讀結果：□是 □否 V 不清楚 
說明:文章的結果章節，未見到摘
要的表格   
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步驟 2：系統性文獻回顧的品質如何 
H－試驗的結果是否相近－異質性 (Heterogeneity )？  
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評讀結果：□是 V否□ 不清楚 

說明:未評估差異是否顯著(卡方檢定)，
即未評估研究結果是否具異質性  



Conclusion 



Conclusion 



研究結果及臨床應用之討論 

 目前長照個案，執行膀胱沖洗技術仍可申請給付 

 有些醫師不建議執行膀胱沖洗技術，顧慮若個案有泌尿道感
染，會因此造成細菌沿著輸尿管逆行至腎臟，反而造成感染
源擴散 

 目前實證資料顯示，若個案無泌尿道感染症狀，不建議定期
更換導尿管 

 長期導尿管留置個案，尿液中若有沉澱物，並不一定有感染
，有可能是結石等其他因素，故應先確認導因，再考量是否
需使用抗生素 

 臨床中，每次置入導尿管後，建議可先按摩膀胱，以協助將
膀胱內餘尿及沉澱物排出，有助於降低泌尿道感染及導尿管
阻塞現象? 



討論 

 

 長期導尿管留置個案，若出現尿液中有沉澱物，
是否建議進行膀胱沖洗，以減少導尿管阻塞﹖ 

   0人同意 
   12人懷疑   

   2人不同意 




