
建置「住院全人整合照護」模式，提升醫療照護品質
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為整合全院醫療資源及提升民眾就醫照護品質，本院於九十八年三月成立了「醫療品質

小組」，並建置「住院全人整合照護」執行辦法，期望藉由整合醫療、護理、行政等資源，

以提供病患更高品質的住院醫療服務。

研究方法研究方法研究方法研究方法

       「醫療品質小組」係由院長擔任主任委員，結合了醫療、護理、行政等部門共計十五個

委員，首先訂定出包含重返加護病房、三日內重返急診住院、十四內再入院、住院超過十四

天、急診分科爭議、開刀房特殊醫療事件、連續發燒三天、抱怨事件、自殺傾向、內科非手

性傷口、糖尿病患者接受手術、初次罹癌等十二項醫療品質通報條件，並建置「醫療品質通

報系統」供院內員工上網進行通報，通報內容由專任品管人員進行收案並交由各專科召集人

進行專案處置，醫品召集人針對通報內容進行分案給專案處置醫師，專案處置醫師將進行案

件瞭解並可依照患者情況決定是否召開全人整合照護會議，若無需要則可上呈主任委員進行

結案。

    全人整合照護會議可由主任委員、醫品召集人、專案處置醫師及病患主治醫師發起，參

與成員包含各專業醫療人員及病患家屬，首先由各專業醫療人員依據病患情況進行討論，以

決定出未來治療方針後，共同向病患家屬說明治療方式並解答其對病情或治療上慮，以落實

參與診療及照護過程及決策和知情告知之病患權利。

研究結果研究結果研究結果研究結果

本院施行期間從98年 3月 1日至 99年 1月 31日共計醫療品質通報案件達478件，其中

以住院超過十四天佔 84件最多，其次為重返加護病房 76件及住院二次手術 59件。全人整

合照護會議共舉行92場，佔整體通報件數19.25%，平均每場參與科別為3.25科，參與人數

為4.5人。提出全人整合照護科別以胸腔內科 21件最多，其次為神經內科 19件與新陳代謝

科12件。累計參與全人整合照護科別共計 296科，以神經內科 36次為最多，其次為胸腔內

科、心臟內科及感染科各佔 33次。舉行全人整合照護會議之 92個案中，其中有 87件為情

況改善且順利出院，另外 5件則為死亡。

結論結論結論結論

            實行全人整合照護對病患來說是不僅可享有更完善的醫療照護品質，且可透過院內行政

單位尋求社會上之相關協助，使病患能安心的接受醫療照護，未來仍將持續針對全人整合照

護執行辦法定期檢討與改善，以確保病患能夠得到最完善之照護品質。


