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隱私權是二十世紀才出現的法

律概念，主要在保護個人的心境、

精神與感覺，不受非法侵犯。過

去病人在醫院被對待的方式也不

重視所謂的隱私權，但到了現在，

愈尊重病人的隱私權，就代表了

一家醫院的醫療服務品質。

在花蓮慈院，為了方便住院病

人，院方規畫了一套集中完成檢

查項目的服務，以減少病人須到

不同單位進行檢查的辛苦。病人

可先到住院中心完成相關檢查，

項目包含血液檢體採集及心電圖

檢查。

臨床上在做心電圖檢查時需平

躺在床上，露出手腕、腳踝，上

衣拉高到胸口以上，露出胸部，

然後身體放鬆、雙手自然放在身

體兩側等待檢查。門診護理師發

現，執行心電圖檢查時，因需裸

露胸部以利黏貼心電圖導線，女

性病人容易因此感覺很害羞，雖

然檢查空間是有上門鎖的檢查室，

過程中也會提供被單給病人使用，

並將圍簾拉上，但我們仍注意到

女性病人的緊張感、不太放鬆，

感覺較羞澀。

為了改善這樣的狀況，希望病

人在檢查期間減少暴露所產生不

舒服感，感受到我們的尊重與用

心，門診護理師郭美芬、鄺素敏

及我，在呂基燕督導及鍾惠君副

主任的指導下，發想創作出這一

床「隱私被」：貼心毯。

貼心毯的概念很簡單，就是讓

病人覺得「被子一直都在」，沒

有被剝奪感，所以只要將被子挖

洞方便貼上導線，而且上面有

EKG Exam Blanket for Privacy Protection

心電圖貼心毯 

■ 文︳   王長禱  花蓮慈濟醫院門診護理長
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EKG Exam Blanket for Privacy Protection

一層可以反折下來蓋住空洞。所

以我們先量好黏貼導線的相對位

置及挖空的形狀、大小，裁縫之

後互相試了幾次，覺得使用上不

會有問題了，就開始在臨床上使

用。

我們請病人躺於檢查床將圍簾拉

上，請病人脫除上身衣物，裸露上

半身並蓋上隱私被，請病人平躺勿

動以利進行心電圖導線黏貼。

病人在脫好衣服的等待期間蓋著

貼心毯，然後從黏貼導線位置到執

行檢查的過程中，都不會有裸露上

身的不安感，病人隱私獲得保護與

尊重外，也兼具保暖功能。 
本貼心毯可買現成的涼被來裁

剪，製作簡易，成本低，又實用，

病人很滿意，我們也放心。

（此作品獲全聯會 2012 年度護理

創新競賽佳作獎）

掀開被頭，露出挖空但又不暴露、可粘貼導線

的部位

依挖空部位夾上吸球 受檢過程全程保護隱私

請受檢病患脫除上衣後，蓋上保護隱私的貼

心毯
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壓瘡為住院臥床病人常見的皮膚合

併症，因此壓瘡的監測、預防與處置

是降低壓瘡發生率與傷口惡化的重要

措施。護理人員必需具備壓瘡分級判

別知識，若能及早發現，則可在有效

的時間內提供照護措施，避免壓瘡的

進展。萬一等級判別錯誤，會導致錯

誤的預防與處置介入措施。

提升壓瘡辨識力 

圖像與可攜性重要

花蓮慈院參與臺灣臨床成效指標

計畫 (Taiwan Clinical Performance 
Indicator, TCPI)，護理部定期收集各

單位通報的壓瘡指標資料呈送 TCPI，
同時作為院內壓瘡品質控管及改善依

據。經現況分析發現護理人員的相關

知識是由資深護理人員口耳相傳以及

參與課室教學法而得，因此即便有接

受教育訓練，但壓瘡分級知識正確率

未達本院壓瘡品質管理評核閾值，因

此我與曹文昱、徐小惠三人開始思考

可以怎麼改善。

參考文獻之後發現，若教材能活

用圖像或影像較能提升學習效果，

因此我們擬訂四種教材：e-learning
影音教材、攜帶式壓瘡分級辨識圖

卡、壓瘡分級判讀判別手冊、壓瘡分

級文圖海報，依據可行性、方便性、

效果、人力及成本等五個面向進行

決策矩陣分析，後考量 e-learning
影音教材會受限於護理人員的主動

學習動機，手冊的製作人力成本較

高，文圖海報只能固定張貼，不太

方便，最後選定製作可攜帶式壓瘡

分級辨識圖卡 。

以圖輔文  一看就明白    

本創意依據目前臨床上最常使用的

2009 年 EPUAP 所公布之壓瘡六等

級為黃金標準。分級辨識圖卡的圖片

皆取得病人或家屬同意授權使用，並

A Portable Card of Pressure Ulcers Classification

可攜帶式

壓瘡分級辨識圖卡

■ 文︳   許美玉  花蓮慈濟醫院傷口造口護理師
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壓瘡分級辨識圖卡
整理歸納色澤度與清晰度佳且能明確

辨識的各分級壓瘡照片。圖片經 5 位

接受過壓瘡訓練的護理品質監測小組

成員進行測試者間的一致性評量，其

kappa= .90。
攜帶式圖卡的大小設計規格符合可

攜式交班本尺寸，長約 15 公分、寬

20 公分的彩色版本，圖卡內容為各壓

瘡等級的定義、損傷程度與皮膚或傷

口表徵等，以14、16級字體呈現文字，

每一等級有 2 至 4 張清晰度高的照片

以輔助判讀。

圖卡的材料皆可隨手取得，製作簡

單，操作容易，費用低廉。傳統的教

學至少約需一小時到課室上課，如果

人力緊縮、忙碌，加上三班制，無法

一次聚集所有人上課，需分多次進行。

改以可攜式圖卡教學，可於交接班時

段進行，不干擾人力運作，且每次時

間只需約 10~15 分鐘就能達到學習效

果，降低人力與時間成本。

在 2012 年 4~7 月的實施期間，總

計查檢 14 位病人、24 處壓瘡部位，

結果臨床壓瘡等級分級正確率由實施

前的 38% 提升至 92%。可攜式圖卡

除了提供給護理人員外，亦可擴及居

家或社區護理師、醫師、護理學生等

壓瘡分級之教材，以提高壓瘡分級之

知識與技能，其臨床使用價值高，值

得全面推廣。

（此作品獲全聯會 2012 年度護理創

新競賽佳作獎）


