
團隊名稱：高雄醫學大學附設中和紀念醫院

負責主題：EPA-8 使用呼吸器病人之緊急處置

團隊成員：楊偲漢、劉永成、陳卿綺、鍾韋嬋
胡心怡、葉睿豐、許端容、莊淨雯



本影片使用於非營利的教學用途，已由影片提供者確認涉
及肖像權及個資等，有取得當事人同意，提供中華民國呼
吸治療師公會全國聯合會及台灣呼吸治療學會無償放置在
網頁中，限由兩會所屬呼吸治療師會員自由使用，但須載
明來源。

重要聲明
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教案設計動機

此課程的設計理念是教導臨床人員如何應對使用呼吸器

的緊急情況，包括氣道阻塞、呼吸困難和呼吸器故障等狀況。
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學習目標

主要學習者包括呼吸治療師學員、呼吸治療實習學生。

其學習目標包括：

1.學習者將能夠辨識使用呼吸器病人的緊急情況，並迅速做出對應的處置。

2.學習者將學會進行緊急氣道處置、給予適當的呼吸治療並調整呼吸器設定

等，確保呼吸道暢通，維持通氣功能，確保病人安全。

3.學習者將培養以病人為中心的全人照護，進行有效的團隊溝通。
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1

4

2

評估主客觀資料、辨識問題原因及因應對策

3

課
程
內
容
規
劃

設備操作及評估管路功能

正確執行緊急處置流程並完成病歷書寫

跨領域團隊合作照護

⚬學習呼吸疾病的臨床表現與治療策略。

⚬學習判讀生命徵象、氣體分析及胸部X光等，評估主客觀資料，辨識病人需求。

⚬教導學習者如何快速辨識呼吸治療問題(如氣道阻塞、支氣管痙攣、呼吸困難等緊急情況)。

⚬學習各機型呼吸器基本原理及操作。

⚬認識各機型呼吸器設定與警報功能，辨別警報原因並進行問題排除，包括管路脫落、

管路阻塞、機器故障等，確保對各機型呼吸器有基本的理解。

⚬透過課堂講授、影片、實作等方式學習呼吸治療相關技能，包括氧氣治療、噴霧治療、濕氣治療、胸

腔復原治療、呼吸治療基本儀器操作等技術來處理病人情況。

⚬學習操作急救甦醒球、氣管內管抽吸等技能。

⚬呼吸治療資訊系統操作流程。

⚬教導學習者如何將突發狀況以及更動呼吸器設定原因確實並正確的紀錄於呼吸治療病歷中。

⚬參與重症合作照護團隊及出院準備服務照護團隊之跨領域團隊會議。

⚬參與院級跨團隊合作照護示範教學會議。
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⚬知識：

了解呼吸器操作基本流程

感染管制及安全防護相關知識

呼吸器警報功能與設定

呼吸器病人的緊急處置流程

辨識使用呼吸器病人發生異常原因

異常排除(呼吸器相關或病人問題)

⚬技能：辨識呼吸器警報原因技能、辨識病人呼

吸困難狀況與緊急處理技能、操作急救甦醒球(

含設定壓力計安全值)技能、氣管內管抽吸技能

、病歷書寫技巧

⚬態度：團隊合作及溝通技能、傾聽關懷技能、

照護病人過程主動積極、謹慎細心且能注意病

人感受

⚬經驗：已完成呼吸器的緊急處置筆試、技能評

核或模擬情境訓練(如 OSCE) 1 次

參考呼吸治療師臨床醫事人員

培訓計畫課程表

依照EPA-8使用呼吸器病人之緊

急處置所需之先備知識、技能、

態度及學習者需求

規劃課程：基礎階段、核心階

段、跨團隊、擬真情境訓練

擬定課程過程
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＊第一年初階呼吸治療師臨床基礎/進階專業技能訓練亦可參加

學、公會、醫策會開設之相關訓練課程。
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基礎課程階段

此階段課程的設計理念是教導臨床人員臨床基礎專業技能

訓練呼吸治療紀錄書寫及表單介紹、呼吸治療資訊系統介紹、氧

氣治療臨床實務操作、胸腔復原治療臨床實務操作......等課程。
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教學方法

課室講授線上自主學習實作示範影片教學

評量方法 評量工具 學習經驗

基礎課程階段

1
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基礎課程階段
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基礎課程階段
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核心課程階段

此課程階段的設計理念是教導臨床人員如何應對使用呼吸

器的緊急情況，包括氣道阻塞、呼吸困難和呼吸器故障等狀況。
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教學方法

課室講授線上自主學習實作示範影片教學

評量方法 評量工具 學習經驗

核心課程階段
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核心

課程

階段
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核心課程階段
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急重症加護病房
重症團隊跨領域

慢性呼吸照護中心
出院準備服務照護團隊跨領域

院級跨團隊合作照護
示範教學會議

跨領域團隊合作照護訓練
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教學方法

課室講授線上自主學習實作示範影片教學

評量方法 評量工具 學習經驗

跨領域團隊合作照護訓練
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跨領域團隊合作照護
跨領域團隊合作照護訓練

行前學習紀錄單
跨領域團隊合作照護訓練

學習紀錄單
Mini-CEX
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本課程階段的設計理念旨在提供逼真的臨床重症緊急處

置訓練，透過模擬訓練、實境演練，使臨床人員能夠在真實醫

療環境中實際應用所學技能。

臨床課程(臨床實務訓練)
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教學方法

課室講授線上自主學習實作示範影片教學

評量方法 評量工具 學習經驗

臨床實務訓練
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提供學員實境演練並以OSCE評量
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提供學員實境演練並以EPAs評量



Method Cognitive Psychomotor Affective

Reading +++ + +

Lectures +++ - +

Discussion ++ + +++

PBL ++ + ++

Projects +++ + +

Role models - + ++

Demonstrations + ++ +

Real-life-experience + +++ +++

Simulations + +++ +++

Audio-video-feedback + +++ +++

E-Learning +++ - +

Dino Novak und Heike Zims (2018): Concept of the Curriculum Development Course in Cologne:after Kern D (1998, 2009)

教學方法
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評量方法與工具

24



⚬確認網路通訊

⚬確認電腦軟硬體功能

⚬準備教具，如授課講義、教案題目、文

具、高擬真假人、場地借用、呼吸器等

⚬時間：5~10分鐘。

⚬課堂講授

⚬實作示範

⚬床邊教學

⚬觀察評量

⚬時間：10~30分鐘

⚬完成線上自主學習

⚬準備實作示範教具及設備

(如:模擬場地配置及呼吸器參數設定等)

⚬時間：5~10分鐘

⚬質性回饋(反思回饋) 

⚬量性回饋(滿意度問卷)

⚬時間：5~10分鐘

活動進行前

活動進行後

活動進行中

準備教學活動

課程活動時間軸

25



啟動條件：

UGY未達到Level 2

PGY未達到Level 4
輔導補強機制

應有能力表現 行動計畫/評量實際表現缺失/問題

再次安排授課

病例討論

評量：筆試、口試

再次安排授課與實作

評量：各呼吸器Check list

不夠了解疾病

無法辨識問題

再次安排授課

評量：DOPS、Mini-CEX

1.無法正確執行技術

2.病歷審查完整率<80分

呼吸器操作不熟悉

管路組裝錯誤等

使用線上自主學習院級跨團隊合作照護

示範教學會議影片

評量：跨領域學習紀錄表

因其他因素無舉行或

無參與團隊會議

目標

辨識病人需求及呼吸治療問題

正確操作呼吸器

1.正確執行呼吸治療技能

2.確操作資訊系統並依院

內規範確實書寫病歷

1.學習團隊合作

2.進行有效溝通

評估主客觀資料

辨識問題原因及因應對策

設備操作及評估管路功能

正確執行緊急處置流程

並完成病歷書寫

跨領域團隊合作照護
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EPAs推展過程

1

2

3

4

5

6

7

邀請專家
約定開會時間

EPAs共識會議

進行
EPAs評核

持續補強
EPAs考核及
課程內容

EPAs在職教育
種子成員參加EPAs
在職教育相關課程

EPAs檢討會議
EPAs小組整合師生
回饋進行檢討會議

成立
LINE群組
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EPA考核過程
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這樣的教案設計理念旨在透過多元化的教學方式，並融
合可信賴專業活動評量與全人醫療的概念，幫助呼吸治
療師增強應對呼吸器病人發生緊急情況的能力，以確保
病人的安全和治療效果，提升醫療品質。
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陳卿綺教案設計

葉睿豐

劉永成

楊偲漢召集人

胡心怡

鍾韋嬋

許端容
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Kaohsiung Medical University Hospital

Respiratory Therapy Team of Chest Department

PRODUCTIONS

31



讓我們手牽手

共同精進

呼吸治療師

教學品質


