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腦瘤病人出院準備服務
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摘 要

本篇報告係協助一位因罹患腦瘤導致意識不清及全癱之個案出院返家的過程。個案於

住院期間，原本由輕微中風的案夫照顧，惟其案夫亦再度中風半癱而住院。照顧之責轉而

倚賴子女，甫成年即擔任主要照顧者的長子，因認知缺乏、照護技巧生疏、及擔憂個案後

續安置照護與經濟、人力負荷等問題，一再拒絕出院，亦造成醫病關係的緊張。護理期間

自2007年5月18日至6月24日，經由出院準備服務的介入，評估其護理問題包括：「危險性

肺吸入」、「危險性廢用症候群」、「照顧者角色緊張」等。藉著與案家建立信任感及家

庭評估，教導鼻胃管灌食技巧以避免個案發生肺吸入情形，亦諮詢復健師共同提供復健照

護指導，以避免個案發生廢用症候群。此外，轉介社區資源如長期照護管案中心、創世基

金會等以減輕個案經濟、輔具、與照護人力的負荷，進而克服家屬的照顧者角色緊張而順

利出院，後續追蹤個案亦無再入院情形故予結案。透過出院準備服務，早期篩選與適時介

入，依個案家庭評估提供適切適所的照護資源服務，確保了個案出院返家的過程皆能得到

持續性且完整的照護。建議醫療各專業應將出院準備服務納入在職教育的課題，使其推行

更為順暢，以保障持續性照護的品質與安全。
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前　　言

腦瘤，尤其是多形性神經膠芽細胞瘤，是

屬於預後較差的惡性腫瘤（國家衛生研究院，

2004）。腦瘤病人的出院準備服務是極具挑戰

性的，因病人多正值人生青壯期，或多為家庭

支柱與經濟來源；一夕驟變，往往使家庭陷入

混亂，不知所措(Schmer, Ward-Smith, Latham, 

& Salacz, 2008)。加上病人常因疾病本身或治

療因素而導致肢體殘障、吞嚥困難甚至植物人

等，需要持續性的照護。而家屬因擔心照護技

術生疏、經濟壓力、人力支援等問題，在面臨

出院時，常出現消極、不合作、無意願學習照

顧技巧、甚或避不見面等，導致滯院率增加，

亦造成醫病關係緊張（詹、張、周，2005）。

出院準備服務是急、慢性照護間的橋樑，

藉由病人、家屬和醫療團隊共同參與，視病

人需求予協調健康照護資源，確保病人由一

個環境安全地送往另一個照護環境(葉、田，

1998)。本文個案之主要照顧者年僅22歲，突

然面臨父母皆須長期照護的打擊，必須一肩扛

下家庭支柱的重擔而顯得手忙腳亂、無所適從

故拒絕出院。透過出院準備服務的介入，運用

各種社會資源，提供家庭共同參予而協助個案

順利返家。藉此經驗提供醫護團隊在處理照護

問題複雜個案之參考。
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Abstract
This article describes the three-week nursing care experience of a coronary artery bypass graft 

(CABG) patient from pre-op, to post-op intensive care unit, to step down unit, to discharge. Based on the 

Newman model, patient problems included anxiety, acute pain, activity intolerance, and knowledge deficit 

in self-care. From a therapeutic nurse-patient relationship, the patient received pre-op teaching on what 

to expect post surgery and to adopt a positive attitude toward surgery. Post-op care in the intensive care 

unit focused on monitoring the patient’s vital signs, controlling post-op pain, and assisting with activity 

and mobility. Individualized patient teaching included wound care, diet, advancement in exercise and 

medications. The case follow-up continued after the patient transferred to step down unit and discharge. 

The patient demonstrated good adjustment to diet, ambulation and self-care activities.
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