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醫病共享決策輔助評估表 

 

當我或我的家人因重症在加護病房，預期輸液治療將超過兩週時，我需要『周邊』

置入中心靜脈導管嗎？ 
 

根據統計，90%左右的住院病患需要接受靜脈輸液治療。其中，重症患者

由於病情嚴重，接受的靜脈輸液藥物更為複雜，其中不乏傷害血管的刺激性、

高透壓或是營養支持藥物，這些藥物需經由中心靜脈導管輸注至病患體內，以

避免傷害血管、組織壞死、甚至感染等危機。而中央靜脈導管有許多種類，各

種管路皆有其不同的優缺點。 

在加護病房治療的重症患者(如癌症、腸胃道出血、骨髓炎、外傷、休克或

各類型疾病接受重大手術)預期需要較長時間（一般指大於兩週以上）接受靜脈

輸液、藥物治療、頻繁抽血的人，使用周邊靜脈留置針給藥及反覆的靜脈扎針

對小血管易具刺激性，進而發生靜脈炎和造成靜脈硬化，且漏針時，會造成局

部組織發紅腫脹，甚至壞死，長期下來，對患者及其家屬也是一個很大的心理

負擔。 

故應建立安全且合適的導管，中心靜脈導管置入後的深度約可達到上腔靜

脈的位置就能接受各種性質藥物的輸注，因此，可避免使用周邊靜脈留置針時，

造成上述提及之血管危害 

本表單將幫助您暸解各種中心靜脈導管；請跟著我們的步驟，一步步探索

自己的需求及在意的事情，希望能幫助您選擇適合自己的中心靜脈導管。 

  

決策題目： 

言： 前 
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重症住院病患需接受複雜靜脈輸液治療時，目前本院常用的兩類中心靜脈

管路： 

導管類型 『周邊』置入中心靜

脈導管 ，PICC 

『中央』置入中心靜

脈導管 ，CVC 

圖示 

  

置放位置 上臂 頸部、鎖骨下、鼠蹊部 

導管大小 4Fr、5Fr、6Fr 14Fr 

麻醉方式 局部麻醉 局部麻醉 

管路更換頻率 數月 1 至 2 週  

置放時常見合併症 無 氣胸、血胸、動脈穿刺 

移除導管後的 

止血方式 

如同靜脈留置針，移除後按

壓止血 3~5 分鐘 
加壓止血,平躺 30 分鐘  

採血 可以 可以 

測量中心靜脈壓 可以 可以 

高壓承受度 
可支持高壓注射(執行需注

射顯影劑之電腦斷層檢查) 

不可支持高壓注射 

 

   

中心靜脈導管： 
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周邊置入中心靜脈導管： 

執行步驟說明 

(1)病患平躺在床上，由醫師評估決定置入導管的位置，通常位於上臂靜脈。  

(2)選定的注射處會施打局部的麻醉藥。 

(3)透過超音波定位血管後，周邊置入中央靜脈導管(軟管)會沿著導線進入血管內，之

後會照胸部 X 光確認導管位置。 

(4)最後用防水敷料固定周邊置入中央靜脈導管，即完成整個周邊置入中央靜脈導管

植入術 

中央置入中心靜脈導管： 

執行步驟說明 

(1)病患平躺在床上，由醫師評估置入的導管位置，通常位於頸部，鎖骨下或鼠蹊

部。 

(2)選定注射處後會施打局部的麻醉藥。 

(3)找到血管後，中央置入中心靜脈導管（軟管）會沿著導線穿刺進入血管內，最後

用縫線固定中央置入中心靜脈導管，即完成整個中央置入中心靜脈導管置入術。 

 

 

□ 選擇一：周邊置入中心靜脈導管（PICC） 

□ 選擇二：傳統中心靜脈導管（CVC） 

 在此，請透過以下四個步驟來幫助您做最後決定： 
   

您目前比較想要選擇的方式是： 

醫療選項介紹： 
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項目 優點 缺點 

周邊置入 

中心靜脈導管 

1. 可長時間靜脈留置供輸液輸注及藥

物注射使用，不需定期更換。 

2. 置放於上手臂，置放過程較舒

適。 

3. 不須縫合固定 

4. 可支持高壓注射(執行需注射顯影劑

之電腦斷層檢查) 

5. 移除導管後僅需加壓止血，不需特

別觀察 

1. 置入後該側手臂無法進行 360 度轉

動及負重超過 5 公斤。 

2. 少數病患會出現對導管固定座的過

敏狀況。 

3. 導管相關合併症包括管路感染(低於

中央置入中心靜脈導管)、管路阻

塞、靜脈炎、靜脈血栓、管路移

位、皮下血腫。 

中央置入 

中心靜脈導管 

可長時間靜脈留置供輸液輸注及藥物

注射使用(最長不超過兩週)。 

1. 需定期更換 (約 7 天) 

2. 於頸部、鎖骨下置放時，置放過程

臉部需固定朝向一側不可隨意移動 

3. 須縫合固定 

4. 置放時發生合併症機率：氣胸、大

血管受損、動脈穿刺、皮下血腫、

空氣栓塞、感染發生率較高、管路

阻塞、靜脈炎、靜脈血栓、管路移

位。 

5. 移除導管後除加壓止血外，需觀察

至少 30 分鐘 

6. 不可支持高壓注射(執行需注射顯影

劑之電腦斷層檢查) 

 

 

步驟一：治療選擇 
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請圈選下列考量項目，0 分代表對您完全不同意，5 分代表對您完全同意 

考量項目 
完全 

不同意 
    

完全 

同意 

病患自主意願 0 1 2 3 4 5 

疼痛與麻醉方式 0 1 2 3 4 5 

管路置放時可能風險 0 1 2 3 4 5 

管路感染風險 0 1 2 3 4 5 

管路留置時間長短 0 1 2 3 4 5 

管路照護的方便性 0 1 2 3 4 5 

 

以下問題若有任一項”我不確定”，請洽醫護人員再次說明 

認知問題 對 不對 不確定 

管路置放位置及步驟，我都清楚了    

管路放置後能有效降低藥物滲漏風險    

週邊置入中心靜脈導管比起中央置入中心靜脈導管有較低

的導管感染率 
   

週邊置入中心靜脈導管的置入風險較低    

 

 我已經確認治療方式，我決定選擇：（下列擇一） 

□周邊置入中心靜脈導管 

□中央置入中心靜脈導管 

□不進行任何治療 

□我想要再和主治醫師討論我的決定 

□我想要再與他人討論（家人、朋友） 

步驟二：偏好考量 

步驟三：您對醫療選項的認知有多少？ 

步驟四：您現在確認好醫療方式了嗎？ 
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請問您此次使用醫療決策輔助工具的經驗和看法 

為提升本院醫病共享決策之推動品質，懇請您就此次使用醫病共享輔助決策工具
的經驗，提供寶貴意見，回答內容均為保密，敬請安心作答。 

1.您此刻是否已經做好醫療選項(治療方案)的決定? 

□我目前仍無法決定。 

□我在使用本輔助工具前已做好決定。 

□我在使用本輔助工具前有決定，但使用本輔助工具後改變決定的選項。 

□我在使用本輔助工具後才做好決定。 

 

2.您對醫病共享決策使用的經驗 

我認為利用醫病共享決策的方式，能..... 非常 

不同意 

不 

同意 

普

通 

同

意 

非常

同意 

1 能充分提供我目前面對醫療決策的相關知識 1  2  3  4  5 

2 有助於我更了解目前面對的各種醫療選項

優、缺點內容 

1  2  3  4  5 

3 幫助我瞭解可以選擇的醫療方式 1  2  3  4  5 

4 提供我有機會向醫療人員提出我的疑問 1  2  3  4  5 

5 促進我對醫療過程的參與 1  2  3  4  5 

6 促進我和醫療人員間的溝通 1  2  3  4  5 

7 讓我更信任醫療人員對我的醫療處置 1  2  3  4  5 

8 幫助我做出最適合的醫療選擇 1  2  3  4  5 
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