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可以可以可以可以無線緊急呼叫鈴無線緊急呼叫鈴無線緊急呼叫鈴無線緊急呼叫鈴協助協助協助協助加強加強加強加強檢查或治療檢查或治療檢查或治療檢查或治療過程中過程中過程中過程中的的的的病人安全病人安全病人安全病人安全 

 

無線緊急呼叫鈴為一簡易的無線裝置， 

訊號發射器之大小適可讓個案單手握持。 

配合生理監視器使用， 

可協助隔離空間內檢查或治療過程中的 

個案即時有效溝通、促進安全。 

 

 

個案描述個案描述個案描述個案描述 

個案 1為下咽癌接受頭頸部放射治療之 75歲男性。治療時，病人需全程配戴固定面具。

開始前之衛教包括提醒病人治療過程中若有不舒服可出聲或舉手示意，放射師會停止治療並

協助處理。案發當日治療結束後，病人向放射師反應，剛才在過程中感到暈眩、噁心、想吐，

但是戴著面具且有氣切無法發出聲音、想要舉手卻使不上力，情況一度危急。 

個案 2 為頸部放射治療骨轉移之 70 歲男性。治療初期病人無明顯不舒服，中期因為感

染，加劇咳嗽有痰之症狀。案發當日治療時，病人有點躁動，突然間手部癱軟垂下，放射師

立即進入治療室查看，發現病人意識不清、呼吸心跳停止，立即啟動緊急應變流程。 

問題分析問題分析問題分析問題分析 

頭頸部癌症病人接受放射治療時，需以頭頸部模具固定位置。目前放射治療使用監視器

及對講機管控放射治療過程。然而，現行作法對於部分病人仍屬不足，易發生非預期事件，

嚴重時會影響病人生命安全。 

背景說明背景說明背景說明背景說明 

頭頸部放射治療的急性副作用，如咽喉痛、皮膚炎、噁心、嘔吐或咳嗽有痰等頗為常見，

程度因人或不同治療方式而異；相較其他部位的癌症病人，頸部接受過治療的個案也常因姿

勢性低血壓而暈眩。這些症狀再加上氣切或面具固定下無法正常發聲(若大量濃痰哽塞更可能

有嚴重併發症)，促成頭頸部癌症病人接受放射治療時易出現非預期事件。 

監視器及對講機是目前放射治療部門用以監控治療時病人狀況的主要工具。然而，對於



No.98                          

2012-L-01 頁 2 

 

有氣切而不易發聲、虛弱、意識不清、智能退化或是大量濃痰易哽塞等病人，單憑監視器及

對講機或許無法即時有效監控，此時，配合其他輔助設備將能加強保障病人安全。 
 

學習重點學習重點學習重點學習重點 

所有隔離空間(個案無陪伴者)內之檢查、治療—如磁振造影(MRI)或案例中的放射治療—

除了現行監控設備，若能輔以無線緊急呼叫鈴，將可協助個案即時有效溝通、促進安全： 

1. 無線緊急呼叫鈴為一簡易的無線裝置，訊號發射器之大小適可讓個案單手握持(如圖)，接

收器則可置於治療室內揚聲器旁。 

2. 每日品質監測項目包括確認無線緊急呼叫鈴的電力充足、收發訊功能正常。 

3. 對於有氣切無法正常發出聲音溝通、或是想要舉手卻使不上力的虛弱個案，尤可輔助使用

手持無線緊急呼叫鈴。 

4. 檢查或治療前向個案說明，過程中感覺不適時可立即按下無線緊急呼叫鈴；工作人員在控

制室除了注視監視器外，緊急時將可清楚聽見治療室內病人的求救信號，及時處理。 
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