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提升麻醉安全

1. 異常事件通報

–預防麻醉流程錯誤

2. 麻醉用藥安全

3. 風險管理



麻醉異常事件通報系統現況

1.
 

院內通報系統

2.
 

全國性通報系統



院內通報系統

1.
 

麻醉科通報系統

2.
 

全院通報系統



全國性通報系統

1.
 

麻醉醫學會：麻醉重大併發症暨死亡
 

病例的調查

2.
 

醫策會：台灣病人安全通報系統
 

(TPR)



麻醉重大併發症暨死亡病例的調查

•
 

從
 

1995 年開始至今

•
 

教學訓練醫院為強制通報
 

(2010 年起)



Acta Anaesthesiol Taiwan 2010;48(2):56-61

• Survey of 11-year Anesthesia- 

related Mortality and Analysis of its 

Associated Factors in Taiwan









台灣病人安全通報系統

•
 

2005-2007 年麻醉相關事件為
 

48 件

•
 

2008-2011 年麻醉事件總數為
 

163 件
 

(2008 年起，麻醉事件自手術事件獨立出來)



麻醉事件嚴重程度 (TPR 2011, N=77)

死亡  0.5%
(n=1)

極重度  0.9%
(n=2)

重度  12.8%
(n=27)

中度  25.1%
(n=53)

輕度  22.3%
(n=47)

無傷害  21.3%
(n=45)

跡近錯失

4.3% (n=9)

無法判定

10.4% (n=22)

未填  2.4%
(n=5)
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相關因素 (TPR 2011, N=77)
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與手術相關

與使用麻醉藥物相關

與器材設備因素相關

與溝通相關因素

與工作狀態/流程設計因素相關

與人員個人因素相關

與病人生理及行為因素相關



麻醉用藥

‧高警訊藥物



ISMP 2012 High-Alert Medications

-http://www.ismp.org/Tools/highalertmedications.pdf



ISMP 2012 High-Alert Medications

-http://www.ismp.org/Tools/highalertmedications.pdf



101-102 年度目標

‧
 

提升用藥安全

–加強高警訊藥品的使用安全
 

(新增)

1.提升高警訊藥品的使用認知

2.應有主動監測高警訊藥品療效與
 

副作用的機制



醫院評鑑

•
 

用藥安全
 

2.5.3
–

 
高警訊藥品應訂有管理機制

1.與其他常備藥品區隔存放，並明
 

顯標示

2.且在處方或藥袋上有特殊標記，
 

以供辨識



用藥標準作業流程

‧麻醉藥物標準標籤的製作與使用參考
 作業指引

‧麻醉藥物的處方、儲存、配製、保
 存、給藥及紀錄流程標準化

‧如何落實三讀五對及重複核對

‧利用科技提升用藥安全

–條碼、自動化系統





1. Induction agents

2. Tranquilizers

3. Muscle relaxants

4. Narcotics

5. Major 
tranquilizers

6. Vasopressors

7. Local anesthetics

8. Anticholinergic

9. Others



風險管理

WHO Safe Surgery Checklist





2011 年病人安全文化調查結果

測量構面 正向回答百分比 正向回答分數

團隊合作 48.4 70.9

單位安全風氣 44.9 70.3

對工作的滿意 45.0 67.3

對壓力的認知 58.3 71

對管理的感受 40.7 65.4

工作狀況 48.5 69

管理支持病安活動 37.0 65.4

跨單位團隊合作 26.3 60.7

交接班 16.1 52.3
醫院家數：38家，樣本數：31,651人

SAQ
構面

AHRQ
構面

資料來源：醫策會病人安全文化調查系統



正向回答百分比

•
 

該項構面

•
 

回答分數在
 

75 分以上

•
 

所佔比例



工作單位正向回答百分比 (2011)

團隊

 合作

單位

 安全

 風氣

對工
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工作
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 作
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 班

加護病房 45.7% 40.8% 38.9% 59.0% 36.8% 45.2% 33.0% 22.9% 14.1%

手術室 40.1% 38.8% 38.6% 59.4% 34.7% 39.9% 32.7% 22.7% 15.1%

急診 39.4% 35.3% 39.9% 57.1% 31.9% 40.1% 28.3% 17.9% 13.2%

藥局 49.7% 50.1% 46.2% 68.9% 43.4% 51.7% 43.6% 28.3% 18.0%

麻醉 51.1% 47.5% 45.9% 56.8% 37.9% 44.0% 31.9% 17.9% 10.9%

復健 55.2% 47.2% 53.6% 57.6% 45.6% 53.6% 39.0% 33.5% 20.1%

內科病房 50.9% 45.2% 42.4% 64.0% 39.3% 47.6% 34.4% 24.3% 14.5%

外科病房 49.6% 46.0% 43.6% 61.7% 39.8% 48.1% 33.7% 24.3% 13.5%

婦產病房 48.4% 47.4% 46.7% 56.1% 41.9% 52.2% 42.4% 29.6% 18.6%



對工作滿意的構面題目

1. 我非常喜歡我的工作

2. 在本單位工作就像是大家庭中的一份
 

子

3. 本單位是一個很好的工作場所

4. 我以能夠在本單位工作為榮

5. 本單位的工作士氣很高



工作狀況的構面題目

1. 本單位管理部門會以建設性的態度來
 處理發生問題的人員

2. 本院有做好新進人員訓練工作

3. 在做診斷與治療決策時，我都可以獲
 得所有必須的資訊

4. 在我專業領域的受訓人員能得到適當
 的監督與指導



70% of Preventable Hospital Mishaps

• Occurred because of 

communication problems

–At least half of such breakdowns 

–Occur during handoffs



交接班之資訊傳遞

1. 正確

2. 完整

3. 及時



「交接班」的正向回答百分比

‧
 

在所有部門中，麻醉科是最低的

1. 病人在轉單位的流程並不順暢

2. 重要的病人照護資訊，通常在交接
 

班時會遺漏

3. 在部門間交換資訊的過程中，經常
 

會發生問題
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