
  

        

一、 放置目的： 

� 移除體內多餘的氣體或液體，適用於肋膜積水、 

氣胸、血胸、膿胸以及肝臟、腎臟的引流。 

二、 注意事項： 

� 引流管應保持順暢，避免糾結、扭曲或壓迫。 

� 更換姿勢時，動作應輕緩，預防管路牽扯或滑脫。 

� 引流袋需保持低於傷口，以防止逆流，但勿拖垂於地上（圖一）。 

� 下床活動時，可利用安全別針將引流袋固定在衣服下緣（圖二）。 

� 隨時注意傷口敷料及管路固定情形，如有異常需告知醫護人員（圖三）。 

� 若是無法配合管路留置（意識不清、躁動），必要時可給予保護性約束。 

� 引流液超過 1/2 袋時應將引流液倒掉，並觀察引流量、顏色及性狀（圖四）。 

 

 

 

 

    （圖一）   （圖二） 

 

 

 

 

（圖三） （圖四） 

﹝圖片來源：網路﹞  

引流管照護 Pig-tail（豬尾巴導管） 



 

三、 需要立即處理的情況： 

� 插管後有呼吸困難、呼吸更喘更費力或傷口疼痛等情形。 

� 引流管位移，不在原來固定的地方。 

� 引流管與引流袋之接合處鬆脫。 

� 引流袋破損或引流液倒出。 

� 引流量突然減少或無引流量。 

� 傷口紅腫熱痛，並有膿樣分泌物。 

 

四、 引流管可拔除時間： 

� 通常引流液逐漸減少，主治醫師會考慮移除，但仍須視個別狀況而定。 

 

五、 引流管拔除後的傷口照護： 

� 拔除引流管後，醫護人員會持續觀察傷口並定期換藥。 

� 拔管後傷口仍需保持乾燥，身體清潔暫時用擦澡方式。 

� 拔管後約七至十天，醫師會視傷口情況予以拆線，癒合後即可沐浴。 

 

六、 參考資料： 

� 譚蓉瑩（2019）．傷口引流之護理．內外科護理技術 9 版（156-164 頁）．台北：華杏。 
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