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若需進一步指導，請照會營養師或預約營養門診： 

台北(02)2543-3535轉 2026；淡水(02)2809-4661轉 2051 

馬偕紀念醫院營養醫學中心 編印  111年 09月 09日 修訂 

管灌流程注意事項 

 

 步驟 1  

 準備灌食用品：毛巾、開水、灌食空針及灌食配方。 

  

 步驟 2 

 每次灌食前應洗淨雙手，灌食前後

清洗灌食器具，避免細菌感染。 

 灌食前應檢查灌食配方溫度，避免

過冷或過熱。 

 灌食前使個案頭部抬高或半坐臥

45 度以上，避免吸入性肺炎發生。 

  

 步驟 3 

 在個案胸前舖上一條毛巾。 

 步驟 4 

 檢查鼻胃管位置膠布標記是否有

滑脫移位，有否在嘴內纏繞〈若有

滑脫移位，請停止灌食並聯絡醫護

人員處理〉。 

 

 步驟 5 

 將鼻胃管反折，接上空針，反抽胃容物。 

 

 步驟 6 

 若反抽物少於 1/2 灌食量，則可以繼續灌食。 

 但若反抽物大於 1/2灌食量，則需先將反抽物

灌回，暫不灌食；待 1小時再次反抽，若反抽

物少於 1/2灌食量，則可以繼續灌食〈若反抽

物顏色為鮮紅色、咖啡色、暗綠色，不可以將

反抽物灌回，請停止灌食並聯絡醫護人員〉。 
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 步驟 7 

 灌食時，先將鼻餵管反折，接上空針，

倒入灌食配方，針筒需在胃部上方 45

公分。 

 步驟 8 

 手持針筒，讓灌食配方自然慢慢流下，

灌食速度要慢，時間不可少於 15分鐘。 

 

 步驟 9 

 當配方快灌食完時，立即反折胃管，避免空氣進入，減

少個案腹脹不適。 

 

 步驟 10 

 灌食後，需以溫開水約 30~50 毫升沖洗管子，以維持管

子暢通及清潔。 

 

 步驟 11 

 將鼻胃管反折，關閉開口。 

 注意事項 

一、灌食過程中，若個案有任何異常情形〈如不停咳嗽、嘔吐、臉色發紫等〉，

應立即停止灌食，並尋求醫護人員協助。 

二、灌食一小時後，才使個案躺平。若個案可以自由活動，應鼓勵其灌食後，

做些輕度活動幫助消化，但避免增加腹部壓力之動作，如：咳嗽、束腹、

打隔、翻身、拍痰……等。 


