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���� 台灣病人安全通報系統台灣病人安全通報系統台灣病人安全通報系統台灣病人安全通報系統(TPR) 警示訊息警示訊息警示訊息警示訊息 ���� 

插管相關牙齒傷害之風險管理插管相關牙齒傷害之風險管理插管相關牙齒傷害之風險管理插管相關牙齒傷害之風險管理 

提醒提醒提醒提醒 

了解可能發生牙齒損傷之高風險族群了解可能發生牙齒損傷之高風險族群了解可能發生牙齒損傷之高風險族群了解可能發生牙齒損傷之高風險族群，，，，術前牙齒評估術前牙齒評估術前牙齒評估術前牙齒評估、、、、告知風險告知風險告知風險告知風險，，，， 

必要時可尋求牙醫師協助與相關人員介入必要時可尋求牙醫師協助與相關人員介入必要時可尋求牙醫師協助與相關人員介入必要時可尋求牙醫師協助與相關人員介入。。。。 

案例描述案例描述案例描述案例描述 

一、 個案為急診刀，等候室看麻醉照會。ASA：Ⅲ，活動假牙已摘除，上排5顆真牙表示不

會搖動。10分鐘後入手術室再次確認，發現牙齒搖晃厲害，與個案討論並照會口腔外科。

口腔外科向病人表示有牙齒掉落之可能並建議拔除，但病人拒絕拔除並拒絕Epi anes.，

因此說明牙齒掉落可能引發之合併症後，決定以Fiberscopy進行nasal放置，護理人員

協助抬顎時，聽到「喀喀」二聲，檢查發現上排五顆牙齒整排掉落。 

二、 病人意識清醒，麻醉前向病人再次確定是否有假牙或會搖動的牙齒，病人均表示無。麻

醫執行插管全身麻醉，過程平順；術後評估病人意識清楚，能配合指令動作後予以拔管，

並確認口腔內無流血狀況，續送病人入POR。返室後，下午NSP來電表示病人臼齒脫落

且追蹤KUB發現牙齒位於下腸道。麻醫及QA小組得知後立即前往訪視。 

三、 83歲男性病人，牙齒鬆動，麻醉前評估時已告知病人及家屬可能脫落之風險達95%以

上，並註明於麻醉前評估記錄單。手術麻醉前，再次告知病人牙齒脫落之可能。麻醉誘

導插管時，鬆動之牙齒發生脫落，術後X光確認牙齒掉至病人胃部。 

建議作法建議作法建議作法建議作法 

一、 容易發生手術及麻醉過程中牙齒損傷的高危險群包括：氣管插管困難者；牙齒狀況不

佳者，如假牙、牙周病、不穩定蛀牙、齒列不良或缺門牙、暴牙、門牙鬆動時，不易

放置laryngoscope的病人；緊急插管；老年人或換牙階段兒童；麻醉期間犬齒也易被

oral airway弄傷。 

二、 術前牙齒評估的作業流程： 

(一) 麻醉前訪視門診：病人自我評估、人員主動詢問並詳細檢查病人牙齒狀況，記載在
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麻醉評估表上；解釋全身麻醉插管過程，告知病人牙齒傷害之風險，並簽署知情同

意書；使用提醒圖章，提醒麻醉人員注意高危險牙齒；必要時會診牙科。 

(二) 等候室：再度確認牙齒狀況，註明在麻醉評估表上，提醒該房間的麻醉護理人員。 

(三) 手術室：麻醉護理人員再度確認牙齒狀況，並記載在麻醉紀錄單上。 

三、 人員教育訓練：加強執行插管人員的教育訓練；評估選擇較安全的插管方式；安排牙

科醫師對相關人員教育訓練「牙齒評估」。 

四、 人員交班制度：增設麻醉記錄單「牙齒確認」的記載欄位，加強麻醉護理人員之間、

麻醉後和恢復室護理人員間之交班。 

五、 作業宣導：每周晨會向麻醉護理人員宣導、每月併發症討論會向醫師宣導。 

六、 可添購儀器設備：如Trachlight (lightwand device)、Fiberscope、保護性牙套。 

七、 改善人員溝通：與外科、牙科醫師溝通術前會診方式及牙齒傷害發生後之處理程序。 

(一) 牙齒損傷後處理程序：報告負責麻醉醫師、科主任，緊急會診牙科醫師，立即照會

相關科別醫師及家屬。 

(二) 假牙或牙齒不見之處理作業：尋找假牙或缺失牙齒、確定不見牙齒的數目、確定吞

入的位置、急照X-ray尋找牙齒(口腔內、氣道、食道或胃腸處)，並立即照會相關科

別醫師及家屬；報告科主任、部(系)主任，必要時應呈報院方。 
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