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留置導尿管之護理指導 

一、 維持導尿管管路順暢，避免導尿管扭曲或壓迫，及防止滑脫或牽扯時造成

血尿之情形。 

二、 男性病人導尿管應用膠帶以 Ω 方式固定於大腿內側或下腹部，以活動時不

致拉扯導尿管為原則；女性病人導尿管應用膠帶以 Ω 方式固定於大腿內側

（圖一），避免滑脫或牽扯。 

三、 尿管與尿袋之接頭不可鬆脫，應保持密閉，以防受污染，且尿袋固定時須

確認軟袋交接處無壓折情形（圖二圈選處），而尿袋出口應保持關閉。 

四、 每天應執行導尿管照護，一般使用肥皂或清水清潔即可。女性病人須每日

執行會陰清潔，若有異味或髒污，應增加清潔次數。 

五、 導尿管更換時機，以儘早移除為原則。 

六、 導尿管短期留置小於 14 天置放時，導尿管及尿袋，不需固定的時間間隔更

換，但當導管發生感染，阻塞，或尿路封閉系統受到損害時，應立即進行

更換；另若尿袋髒污、破損、阻塞、滑脫等，應立即更換。 

七、 長期留置導尿管者，配合導尿管之材質進行更換： 

A.乳膠材質導尿管與其尿袋應至少每 28 天更換。 

B.矽膠材質導尿管及其尿袋每 2 個月更換。 

C.水凝膠塗層之乳膠導尿管及含有銀離子的導尿管及其尿袋每3個月更換

一次。 

   

 

 

 

 

 

圖一 導尿管應用膠帶以 Ω 方式   圖二 尿袋垂放低於腰部或膀胱水平以下 

八、 尿袋應垂放低於腰部或膀胱水平以下（圖二），但避免垂落於地面，以防

尿液逆流，導致尿路感染。 
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九、 至少每隔 8 小時或尿量超過尿袋容量的 1/2 ~ 2/3，或移動病人前需排空尿

袋，並維持尿袋密閉。 

十、 於排空尿袋前、後應洗手；倒尿時，尿袋出口處勿接觸盛器，如尿壺、馬

桶，以避免染污。 

十一、 如使用小腿尿袋，應適當固定於小腿，注意勿讓尿袋開口著地。 

十二、 若無飲水限制，應多喝水，每天至少 2,000~3,000 mL，促進尿液排出，

以預防泌尿道感染。  

十三、 留置尿管者，若出現泌尿道感染症狀時，例如：發燒、發冷、腰痛或下

腹有壓痛、尿液混濁、沉澱物增加、尿道口分泌物增加、尿液有惡臭或

血尿等，請立即就醫。 
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護理指導評值 

是非題 

1.（ ） 導尿管留置時應每天執行導尿管照護。 

2.（ ） 於站姿或躺姿時，尿袋都應垂放低於腰部或膀胱水平以下。 

3.（ ） 排空尿袋前不需洗手，只要於排空尿袋後再洗手即可。 
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選擇題 

4.（ ） 何時應排空尿袋？ 

(1)至少每隔 8 小時；(2)尿袋 1/2~2/3 滿；(3)移動病人前； 

(4)以上皆是。 

5.（ ） 導尿管應定期更換，但發生何種情況時需立即更換？ 

(1)滑脫；(2)阻塞；(3)破損；(4)以上皆是。 

6.（ ） 當出現何種症狀時，需立即就醫？ 

(1)發燒、發冷；(2)尿液混濁；(3)血尿；(4)以上皆是。 

（答對 5-6 題完全了解；答對 3-4 題部分了解；答對 1-2 題完全不瞭解） 
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