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衛教天地

(2)遠離高電量或強磁力的場所，如

避免使用電磁爐或做核磁共振檢

查。

(3)接聽手機時，天線不可對準人工

心臟節律器，且必須使用另側耳

朵聽。當手機於待機狀態時，勿

置於胸前口袋，以免影響人工心

臟節律器。

5.人工心臟節律器的識別卡

(1)裝上心臟節律器後，會收到一份

識別卡，當發生任何事故時，此

卡可告訴任何人，您裝有心臟節

律器。識別卡上記有病患最基本

的資料。

(2)出入機場安全測試門時，應先出

示人工心臟節律器識別卡或醫師

證明，以避免引起警鈴聲響與誤

會。

6.	藥物：遵照醫師指示，

定時服藥，不可自行增

減藥量及停藥。

7.飲食：不需特別攝取補品，採均衡飲

食即可。

8.更換心臟節律器

人工心臟節律器的電池，平均壽命約

為十年左右。隨病患自發性心跳多

寡、平均心跳快慢及耗電量而有差

異，故需定期回診檢查。

9.一定要定期追蹤檢查，遵守醫護人員

有關藥物、食物、運動和休息的指

導。

10.手術後三個月內注意體溫，若高過

38-40度，請立即就醫。

11.裝置暫時性人工心臟節律器時，不

要隨意拉扯、撥弄或繞圈導線，以

防止導線移位。

12.裝置植入式去顫器時，若發出電擊

的治療或異常的警告聲，應立即就

醫。

13.若發生導線移位或氣胸情形，會有

下列跡象，請立即返院，並先測量

脈搏：

(1)突然有持續打嗝或胸痛。

(2)呼吸困難。

(3)皮膚黏膜發紅。

(4)傷口腫脹持續不消。
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自我評量(是非題)

(  )1.裝置後，每天固定時間測量脈

搏一分鐘，如有過慢或過快情

形，應立刻就醫。

(  )2.裝置後，手機可放置於胸前口

袋。

(  )3.不要隨意拉扯、撥弄或繞圈導

線，以防止導線移位。
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為什麼要裝人工心臟節律器或植入
式心臟去顫器？

正常成人平均靜態心跳，每分鐘

約60-100次，但隨著活動量增高，心跳

也會增加。當心臟刺激跳動或傳導部分

有問題，造成心跳變慢或不穩定，甚至

有短暫時間不跳現象，會發生頭昏、

暈倒、容易喘、呼吸困難，甚至危及生

命。所以，經醫師確認診斷後，會建議

裝人工心臟節律器，來幫助維持心臟的

功能。

人工心臟節律器

一、什麼是人工心臟節律器？

是附有電池的

電子儀器，其放置在

胸前皮下、肌肉組織

上，經靜脈電極導線

與心臟連結，可感應

心臟跳動。其功能：

是當心搏過慢時，放電刺激心臟跳動，

以維持正常心跳，預防心律過慢；新型

的雙心室心臟節律器併有使左心室同步

收縮，改善心臟衰竭的功能。

二、什麼情況要裝心臟節律器？

1.第三級(完全)房室傳導阻斷。

2.有症狀的第二級房室傳導阻斷。

3.病態竇房結症候群。

4.有症狀而藥物治療無效的阻塞性肥厚

性心肌病變。

5.雙心室心臟節律器：完全左束枝傳導

阻滯合併左心室功能不佳及藥物控制

不良的心臟衰竭患者。

植入式心臟去顫器

一、什麼是植入式心臟去顫器？

與人工心臟節律器構造類似，但不

同的是，當感應到心臟跳動過快時，植

入式去顫器可依據設定，做快速刺激心

跳或電擊來終止心律不整。

二、什麼情況要裝植入式心臟去顫
器？

1.心臟功能不佳，合併曾發生心臟停止

及不穩定的心室性心律不整。

2.左心室功能不佳且左心室射出率小於

30﹪合併心臟衰竭症狀的患者，可考

慮植入式去顫器，以預防心因性猝

死。

裝置人工心臟節律器或植入式
心臟去顫器前後準備

一、裝置前的準備

1.填寫說明書及同意書。

2.裝置前需禁食。

3.靜脈點滴注射。

二、裝置後注意事項

1.若有任何不適的情況，如發燒、心跳

過快或過慢、頭暈、傷口紅腫熱痛、

呼吸困難、胸口悶，請立刻告訴醫護

人員。

2.剛植入後會做心電圖、照X光。

3.二週內裝置肢體側的肩關節，避免過

度活動，如高舉、提重物等。

4.醫護人員會密切觀察，測量體溫、呼

吸、心跳、血壓及傷口。

5.醫護人員會協助換藥，傷口避免碰

水，保持傷口乾燥。

6.約七至十天後傷口可以拆線。

病患如何自我照顧？

1.學習每天自己測量脈

博每天固定時間測量

脈搏一分鐘，如有過

慢或過快情形，應立

刻就醫。

2.注意傷口

(1)	若植入處的傷口有紅腫、熱、

痛、分泌物且併發有發燒，應立

即就醫。

(2)植入處的傷口，小心勿重擊。

3.日常活動與運動

手術後三個月內避免提重物或做肩膀

快速活動(如：打網球、打羽毛球)，

避免過度外展。

4.電器設備

(1)一般家電用品並不會影響人工心

臟節律器。


