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麻醉科醫師依據您的手術方式及健康狀況選擇適當的

麻醉方式，若是須執行全身麻醉，麻醉科醫師會在您完全

睡著，無意識的狀態下，將一根氣管內管經由口腔或鼻腔

放到您的氣管內，並由呼吸器輔助您的呼吸功能，讓您在

安全的情況下接受外科手術。術後依生理狀況及恢復程

度，進行呼吸器脫離訓練及拔管。 

 

 

 

手術結束，到恢復室觀察生命徵象，當您意識清醒

時，若是氣管內管還未移除，有以下幾點注意事項 
 

(一)喉嚨有一根管子感覺吸不到氣、 

無法出聲說話、無法吞嚥口水 

(二)為保護您的安全，雙手執行 

保護性約束，暫時無法自由活動 

  

(三)會感覺有東西或痰卡在喉嚨 

或喉嚨痛 

(四)想嘔吐、不舒適感 

  

 

另外，氣管內管留置時，氣管內管會讓您感覺極度不

二、氣管內插管時注意事項	

一、氣管內插管的目的	



 

 

舒服，請不要驚慌，這些狀況在拔除氣管內插管後，都會

獲得改善！須請您配合以下兩點： 

 

(一) 不可自己拔，除身上管路 (二)切勿咬住，氣管內管 

 	

 

 

當您意識清醒，符合以下呼吸器脫離狀況時，由醫師

評估是否可以移除氣管內管。 

 

配合深呼吸 

保持心情平靜 

不要恐慌緊張 

 

力氣恢復 

手腳力氣恢復、能自主呼吸 

 

生命徵象穩定 

經由醫師評估後決定是否移除 

 
四、氣管內插管時如何表達需求？	

三、何時可以移除氣管內管？	



 

 

 

由於暫時無法說話，如果您有任何不舒服， 

您可以利用點頭、搖頭或紙筆書寫表達。 

護理師會在床旁隨時注意您心跳、血壓、 

呼吸及任何不適，並馬上處理。 

 

 
 

放置氣管內管會讓您感覺極度不舒服，若自行拔除可能導

致呼吸道損傷、喉嚨腫脹、增加再次插管的困難，甚至因

呼吸窘迫造成腦部缺氧。脫離過程中，請配合醫護人員指

示慢慢深呼吸、保持心情平靜、不要恐慌緊張。 

 

祝您早日康復 
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五、結論	



 

 

讓我們來進行測驗，以確認您已充分了解 

1. 氣管內插管時，會有東西或痰卡在喉嚨或喉嚨痛。 

○是○否○不知道 

2. 有一根管子感覺吸不到氣、無法出聲說話、無法吞嚥口

水。○是○否○不知道 

3. 可以自己拔除身上管路。 

○是○否○不知道 

4. 力氣恢復，手腳力氣恢復能自主呼吸時，可移除氣管

內管。 

○是○否○不知道 

5. 生命徵象穩定，經由醫師評估是否可移除口內氣管內

管。 

○是○否○不知道 
 


