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基隆長庚醫院慢性腎病防治中心是台灣東北部地區最具規模且腎

臟疾病服務項目最完整的中心。積極進行慢性腎病的全面性防治，

並以改善社區慢性腎病為使命，提供以病人為中心之全人腎臟照

護，透過各種管道積極推廣慢性腎病防治，結合先進之資訊化資

料管理，及時掌握收案臨床狀況以達到不斷的品質提升。我們的

中心整合各醫療團隊，致力於實現四大特色：1.全人照護提高自

我照顧能力；2.早期篩檢促進社區健康；3.全方位的教育善盡社

會責任；4.資源整合，應用科技團隊創新的長庚打造卓越醫療品

質。並建立六大創新及八大標竿，全面防治，致力於降低社區之

末期腎病發生率及不良預後，創照卓越醫療。

本團隊推動慢性腎臟疾病人者跨領域之照護及營養指導，積極

追蹤疾病變化希望能阻緩腎功能惡化速度、減少合併症發生、使

病人能周全順利的進入透析醫療。且配合國家政策積極從事腎臟

疾病防治工作，推廣「腎臟保健」相關業務，主動深入社區提供

民眾及醫療人員瞭解腎臟疾病之防治措施，進而降低尿毒症的發

生率。中心結合醫師、護理師、藥師、營養師、社工師及透析團

隊，將個案管理落實於病人照護中，發揮其評估篩檢、監測評值

等功能。並落實六大創新（以病人為中心的便捷醫療服務；生活

化及在地化的完整衛教內容；主動出擊、深耕社區、進行偏遠醫

療；結合地方基層院所及衛生單位擴大服務面；即時及E化的醫療

資源系統，創造不斷的品質提升；定期的個案資料分析與回饋），

並結合研究使腎臟照護日新月異，可久可長。

此外定期與社區舉辦保腎活動講座及篩檢檢查，提早找出高危

險群病人並建立一個提早就醫之管道。實施至今，深獲社區好評

及鼓勵。我們將防治觀念普及於一般小學學童，並於暑期期間辦

理防治夏令營，邀請社區學童參與防治活動。另外，針對東北角

等醫療資源較為不足的偏遠地區及無醫村，主動提供當地里民醫

療駐診、諮詢等相關事宜， 並成立「貢寮-情人湖服務專車」，

沿途停靠多站，提供東北角地區居民便利的就診服務。深獲當地

衛生所及居民感謝及良好的回應。
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基隆長庚紀念醫院慢性腎病病人治療預後（進入透析比率及死亡率）
成效優於台灣同儕醫院及世界各國同規模醫療機構。

結合八大標竿（標竿一：衛教率達成率 100%；標竿二：營養指導
達成率> 90%；標竿三：教育活動一年>12場；標竿四：心血管檢查率
>80%；標竿五：中重度慢性腎病人接受ACEI/ARB 藥物使用>80%；標竿
六：結案病人選擇腹膜透析>25%；標竿七：慢性腎病進入透析治療<15%；
標竿八：總死亡率<15%）做自我的品質監控並透過全國評鑑達到不斷的
品質提升。於民國96年榮獲國民健康局暨腎臟醫學會認証一級腎臟保健
推廣機構;民國97年榮獲衛生署國民健康局評鑑「第一級績優腎臟病健
康促進機構」; 98年度台灣腎臟醫學會評為北台灣唯一一家腎臟病健康
促進機構標竿學習機構;99年台灣腎臟醫學會獲選為全國初期慢性腎病
醫療醫師教育課程之北區授課單位;100年榮獲國家品質標章認證。

有效達到全面防治，降低社區之末期腎病發生率及不良預後。
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第3 期 6﹪ 10﹪ 7.3﹪ 9.5﹪ 3.8﹪ 6﹪ 0.2﹪ 4.4﹪

第4 期 20﹪ 16﹪ 31.5﹪ 11.2﹪ 33.1﹪ 12﹪ 2.0﹪ 4.1﹪

第5 期 70﹪ 14﹪ 61.3﹪ 16.5﹪ 65﹪ 12.2﹪ 15.7﹪ 4.4﹪
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