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身體約束之護理指導 

一、身體約束之時機 

當有意識混亂、行為無法配合或協助治療進行、預防跌倒發生，且無其他

更有效的替代方法時，醫護人員會考慮執行身體約束來保護您。醫師會評估執

行身體約束的必要性，並向您(病人/家屬)說明身體約束的原因及必要性，取得

您的同意並簽妥同意書後，開立身體約束之醫囑，由護理師協助執行病人身體

約束。 

二、身體約束使用之用具 

基於上述原因，醫護人員在謹慎考量後，依狀況選擇適當的約束用具，常

見如乒乓球手套(如圖一)或手腕式約束帶(如圖二)，若上述二種用具不適用或

仍需加強約束時，會合併使用胸部約束帶(如圖三)、床單等，固定您(病人/家屬)

部分肢體或全身，以限制身體自由活動及預防不安全狀況發生。 

 

 

 

 

 

              

   圖一 乒乓球手套約束帶      圖二 手腕式約束帶         圖三 胸部約束帶 

三、身體約束期間需注意的事項 

(一)身體約束過程中，可能會引起您的不安及反抗，請您(家屬)與護理師一同

安撫病人的情緒，以增加病人的安全感及配合度，降低發生危險的可能性。 

(二)為了維護安全與舒適，約束前將移除身上及周圍之危險物品，如項鍊、

戒指、手錶及手環等，以減少約束時的不適感。 

(三)約束時，應避免壓迫動靜脈瘻管、點滴注射處及其他引流管，並將呼叫鈴

放置在您(病人/家屬)容易取得之處，方便您於緊急情況下通知護理師。 

(四)執行身體約束期間，請注意約束用具是否固定妥當與鬆緊度是否適宜(以能

伸入1~2根手指為原則)。約束過緊會阻礙肢體血液循環，導致肢體蒼白、

冰冷或有麻木感等；約束過鬆則容易造成約束帶滑脫。若您發現約束帶太

緊或鬆脫，請立即通知護理師處理。 
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(五)約束帶應以平結(勿綁蝴蝶結)方式綁於床架(勿綁於床欄)，且與床體切

成直角。因平結不僅能有良好的固定，緊急時亦可迅速鬆開；而約束帶

與床體成直角固定於床架，則可避免約束帶滑動鬆脫，或因拉起、放下床

欄而受到拉扯。 

(六)當執行胸部約束時，護理師會適時協助調整姿勢，以免壓迫胸部而導致呼

吸困難的情況，若您(病人/家屬)覺得有任何不適的情形，請隨時通知護理

師處理。 

(七)護理師至少每2小時會鬆開約束帶15分鐘，您(家屬)可與護理師一起協助執

行翻身護理及全關節運動。鬆開約束時，您(病人)身旁一定要有人陪伴且

視線不可離開，以避免不經意地拔除管路或出現影響其安全之舉動。 

(八)當您(病人)翻身或調整床體高度後，必須再次將約束用具重新固定於適當

的位置，所以當您(病人)覺得不舒服或您(家屬)想協助病人變換姿勢時，

請通知護理師協助。 

(九)為了維護病人安全，當您(病人)想下床活動或有其他如進食、如廁、及沐

浴等生理需求時，解開身體約束前請務必先與護理師討論，再由護理師執

行，請勿自行鬆開約束帶。若您(病人)自行解開約束或鬆開約束帶做關節

活動後需再次約束，亦請通知護理師處理，再次評估及確認病人安全狀況

無虞。 

(十)醫師與護理師在照護過程中會持續密切地評估您(病人)狀況與約束之必要

性，依照您(病人)的狀況，儘早解除身體約束。 
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