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	專案報告5
醫病共享決策對於慢性腎臟病人選擇腎臟病替代療法之成效及其影響因素
	吳美瑩、劉建秀、李佳諺、廖瑛君、王春葉、吳建興、李建德

	摘 要

	目的：當慢性腎臟病的病人在面臨腎臟替代療法的選擇時，希望能藉由『醫病共享決策shared decision making ; SDM』來幫助病人在充分了解的狀況下，作出最適當的決策。
方法：本科於105 年成立SDM 小組並發展輔助工具及評估表，由醫師轉介慢性腎臟病第五期病人予慢性腎臟病衛教師或透析治療師進行SDM。
結果：106 年1 月至107 年4 月共115 位病人， 男性59 人(51.3%)； 平均年齡60.7±15.2 歲。經SDM 後病人對未來腎臟病替代療法之選擇為血液透析52 人(45.2%)、腹膜透析41 人(35.7%)、腎臟移植7 人(6.1%)、安寧緩和 9 人(7.8%) 、未能當下做決定6 人(5.2%)，分析顯示不同年齡層的病人在選擇腎臟替代療法時會有差異。追蹤至107 年4 月進入透析共80 人分別為血液透析53 人(66.2%)、腹膜透析27 人(33.8%)，未有腎臟移植及安寧緩和。將已進入透析之病人與先前作SDM 時的選擇再次分析，前後選擇一致者分別為血液透析有16 人(30.2%)、腹膜透析為6 人(22.2%)。
結論：透析治療仍是大多數慢性腎臟病病人的選擇，在心理層面中會影響病人做選擇的因素以病人的意願、自我照顧能力及生活品質為重要的考量。
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