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壹、摘要
   本專案旨在改善門診糖尿病患者視網膜病變篩檢率，經統計發現本院門診糖尿病患者視網膜病變篩檢率偏低，分析其原因為病患認知不足、醫療人員未告知相關訊息、看診程序繁雜、

看多科門診耗時太久。針對以上原因擬定對策：診間給予衛教單張、衛教師加強視網膜病變衛教、張貼衛教海報、定期舉辦衛教講座、診間協助掛號後通知眼科人員取回病歷、制定眼科標準
書。對策執行後，視網膜病變篩檢率由 19.4% 提升至 61.9% ，期望可推廣至全院病房，利用住院期間會診眼科醫師，提升住院糖尿病患者視網膜病變篩檢率，讓所有門診與住院之糖尿病患者
皆能獲得更完整的眼科照護。

貳、前言
   在台灣，糖尿病的盛行率為 4.9%~9.2% ，而糖尿病視網膜病變的盛行率為 15%~45% ，發生率為每年 4.8%~6.6% ，糖尿病視網膜病變是造成中年成人，尤其是正值工作年紀的成人，失明

的首因，導致社會經濟上很大的負擔（陳、程， 2009 ）。故於 2009 年 8月成立本專案小組，統計 2009 年 7月份在本院門診診斷為糖尿病時間超過一年的患者有 1308 人，其中過去一年內曾
在本院眼科門診做過視網膜篩檢的病患有 254 人，僅佔 19.4% （ N=1308 ）。有鑑於此，本專案期能提昇糖尿病患的視網膜病變篩檢率，達到早期發現病變，即時給予適當的治療，以減少因
糖尿病視網膜病變而導致失明的機率，亦可降低社會醫療成本。

叁、現況分析及問題確立
   本單位為眼科門診，每次門診時的成員包括醫師、驗光師、跟診人員及護理人員各一名。眼科門診位於二樓，設有直接眼底鏡、間接眼底鏡、眼底螢光攝影儀、全網膜雷射治療儀等精密
儀器。針對 2009 年 7月份在本院門診看診並在本院診斷為糖尿病時間超過一年的患者做統計分析，過去一年內（ 2008 年 8月至 2009 年 7月）曾在本院眼科門診做過視網膜病變篩檢的病患
僅有 254 人，佔所有統計個案的 19.4% （ N＝ 1308 ）。為了瞭解糖尿病患者視網膜病變篩檢率偏低原因，自 2009 年 8月 5日至 8月 15日，於門診針對近一年內未曾在本院施做視網膜病變篩
檢的糖尿病患者共 461 人執行問卷調查，依據問卷調查中第一原因之結果統計分析如下：
（ 1）糖尿病患者較不了解糖尿病對眼睛的影響，故缺乏定期視網膜病變篩檢的認知。也因不知糖尿病視網膜病變之嚴重性，造成病患不重視視網膜病變篩檢，若眼睛無不適，就會忘了回診 
      或不想回診 (佔 22.12%)。
（ 2）醫師及診間工作人員因看診時間有限、門診病患人數多，而未能一一主動告知病患視網膜病變篩檢之相關訊息 (佔 21.04%)。
（ 3）病患掛號後到候診區等候看診，待醫師看診後，再決定檢查視網膜，此時病患點散瞳劑後必須在候診區等待 30 到 40 分鐘，待瞳孔變大後才可至診間檢查視網膜是否有病變。看診程序 
      繁雜，導致病患施做視網膜病變篩檢的意願低。 (佔 19.96%)
（ 4）病患看完一科門診後要至櫃檯掛號再到第二科門診候診，須等病歷轉至第二科門診後才能看診，相當耗時。 (佔 19.10%)
（ 5）本院之眼科門診知名度低，有些病患不知本院有眼科門診；有些病患會改選其他較知名之眼科醫療院所。 (佔 6.07%)
（ 6）本院眼科門診看診一次至少要 340元的費用，比較之下病患多會選擇至僅收費 150元之其他眼科專科醫療院所。 (佔 5.42%)
（ 7）散瞳後覺得眼睛不舒服。 (佔 3.69%)
（ 8）其他：首次視網膜病變篩檢經驗不好、無人接送看診、鄰近醫療院所就醫方便、本院眼科門診不夠明顯。 (佔 2.60%)
  依據問卷調查之結果取前四名確立為主要問題如下 :糖尿病視網膜病變認知不足、醫療人員未主動告知視網膜病變篩檢之相關訊息、看診程序繁雜、看多科門診耗時太久。
 肆、解決辦法及執行過程
 一、解決辦法
    針對門診糖尿病患者視網膜病變篩檢率偏低原因進行檢討，擬定改善對策，考慮每種對策之可行性、經濟性及效益性，以分數表示， 5分為非常同意， 4分為同意， 3分為普通， 2分為
不同意， 1分為非常不同意。由專案小組成員共 6 人給分數表決，其表決結果如下表所示：

   

 
 二、執行過程
     本專案由 2009 年 8月開始，執行過程分計劃、執行及評值三期，茲將各期工作內容敘述如下：
 (一 )計畫期： 2009 年 8月 1日至 9月 30日
  1.製作視網膜病變相關衛教單張及海報：
    收集相關文獻並共同討論後，完成視網膜病變相關衛教單張及海報之製作，衛教單張及海報內容包括糖尿病與視網膜病變之相關性、視網膜病變的嚴重性及定期視網膜篩的重要性。
  2.規劃視網膜病變相關之團體衛教：
    由眼科醫師介紹糖尿病視網膜病變相關知識，利用門診區電漿電視播放；每個月第一週的星期一由護理人員於門診候診區舉辦糖尿病視網膜病變相關團體衛教講座。
  3. 制定眼科作業標準書：
    由專案小組成員共同討論後，擬訂眼科門診糖尿病患者視網膜病變篩檢作業流程，並經院方同意後正式制定為眼科作業標準書。
 (二 )執行期： 2009 年 10 月 1日至 2010 年 4月 30日
  1.宣導執行辦法，並請門診相關醫療人員協助配合：
    於晨間會議宣導門診糖尿病患者視網膜病變篩檢率改善專案之執行辦法，請糖尿病衛教師加強視網膜病變之衛教，並請各診間協助給予糖尿病患者視網膜病變衛教單張，查閱病歷或主動
詢問糖尿病患者是否有施做視網膜病變篩檢，定期篩檢時間，需要施做視網膜病變篩檢者，診間人員協助掛號後以電話和眼科門診聯繫，眼科人員協助至診間取回病歷，減少等候病歷時間。
  2. 執行改善方案：
    張貼糖尿病患者視網膜病變相關衛教海報，定期舉辦視網膜病變相關之團體衛教講座，如此可加強糖尿病患者對視網膜病變之認知。依據眼科作業標準書來執行眼科門診糖尿病患者視網
膜病變篩檢，可簡化看診程序，也縮短病患等候看診時間，提昇病患回診施做視網膜篩檢之意願。其流程如下：
       病患掛號後至眼科問診區報到→眼科問診區護理人員詢問病患眼睛不適狀況、有無糖尿病→翻閱病歷紀錄，查詢今日看診有無特殊檢查或處置 (眼科醫師會於上一次看診時，在病歷
上記錄下次看診應先執行之檢查或處置 )→若病歷無記載或病歷未到，問診區護理人員先執行電腦驗光及眼壓測量後再詢問醫師是否執行散瞳→向病患解釋散瞳程序及散瞳後的短暫不適反應
→病患同意後執行散瞳→瞳孔放大後再安排至診間看診，由眼科醫師執行視網膜病變篩檢→跟診人員主動告知病患下次視網膜篩檢的日期，並協助先預約掛號。
  3.監測改善方案：
    監測改善方案是否落實執行。
 ( 三 )評值期： 2010 年 1月 1日至 2010 年 4月 30日    
      於 2010 年 2月 1日針對 2010 年 1月份在本院門診看診並在本院診斷為糖尿病時間超過一年的患者做統計分析，過去一年內（ 2009 年 2月至 2010 年 1月）曾在本院眼科門診做過視網
膜病變篩檢的病患有 785 人，佔所有統計個案的 61.9% （ N＝ 1268 ），門診糖尿病患者視網膜病變篩檢率有達 60％以上。

伍、結果評值
     自 2009 年 8月 1日起至 2010 年 1月 31日，為期 6個月的努力後，再重新收集個案，經由電腦及病歷查閱後統計分析，門診糖尿病患者視網膜病變篩檢率由原本的 19.4% ，提升至
61.9% ，有達本專案目的值 60％以上。本專案除了改善門診糖尿病患者視網膜病變篩檢率之外，也提升了糖尿病患者對視網膜病變的認知、增加門診工作人員與病患的互動、更改善了眼科門
診的作業流程、減少眼科門診病患的抱怨。

陸、結論
     本專案的主旨在改善門診糖尿病患者視網膜病變篩檢率，經由多項解決方案後，使得門診糖尿病患者視網膜病變篩檢率由 19.4% 提升至 61.9% ，足見本專案的解決辦法能有效的達到預
期的目的。多數糖尿病患者甚至是醫療人員，對於糖尿病患者的追蹤檢查與治療多著重於血糖、血壓及心血管問題，較易忽略眼睛的病變，糖尿病視網膜病變對健保醫療、國家社會及病患本
身都是極大的困擾與負擔，期望能藉由此專案加強宣導與教育，讓病患及醫療人員重視糖尿病患者視網膜病變篩檢，已達早期發現問題、早期治療之目的。
    在限制方面，本專案涉及到整個門診單位，需要各個門診醫療人員的協助與配合，共同來改善糖尿病患者視網膜病變篩檢率，很感謝相關醫療人員的協助與配合，但也由於涉及範圍廣，
較不易一一監測相關人員執行之落實度。在病患對「糖尿病視網膜病變之認知」及「糖尿病患者視網膜病變篩檢滿意度」並未深入調查，無數據呈現，期望在持續監測後能針對此再做評值。
    在建議方面，期望能加強所有醫療人員對糖尿病患者應定期接受視網膜病變篩檢的宣導，並多加督促病患的眼科複檢情況。本專案主要針對門診病患，期望可推廣至全院病房，利用住院
期間會診眼科醫師，提升住院糖尿病患者視網膜病變篩檢率，讓所有門診與住院之糖尿病患者皆能獲得更完整的眼科照護。

對 策 擬 定
決 策 分 析

總分
可行性 經濟性 效益性

1. 診間協助給予衛教單張 30 28 30 88

2. 衛教師加強視網膜病變之衛教 28 30 30 88

3. 張貼視網膜病變相關衛教海報 30 29 30 89

4. 定期舉辦相關之團體衛教講座 30 30 30 90

5. 診間主動查詢是否施做視網膜篩檢，並協助掛號 24 30 30 84

6. 眼科人員至診間取回病歷 25 30 30 85

7. 眼科問診區先評估是否散瞳 29 30 30 89

8. 糖尿病患者優先看診 15 30 20 65

9.請病歷室優先送眼科病歷 13 30 19 62
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