萬芳外傷小組跨團隊合作，免除複雜的開腹手術

一位27歲男性機車騎士，在行經碎石路面時滑倒，後來因閃躲不及，被小貨卡碾過下半身，立即送至萬芳救治，急診室在20分鐘內即啟動外傷小組機制，讓病患得以迅速完成後腹腔出血止血。

外傷急症外科傅志遠醫師表示，該病患為典型之多重外傷患者，治療此類病患，尤其是骨盆骨折所造成的後腹腔出血狀況，相較過去傳統手術可能產生預後情形不佳的現象。萬芳由外傷科醫師擔任外傷團隊召集人，採跨團隊的照護，由放射科醫師先利用血管攝影進行栓塞止血，待止血生命跡象穩定之後，再與骨科合作進行骨盆骨折後續處理，接著，與泌尿科合作治療膀胱破裂，甚至重症醫學科，皆能給予加護單位的照顧，而復健科則提供急性期過後的後續復健與觀察。
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外傷小組的治療不同單一專科，外傷科必須在最短的時間對病患做出最適當決定，傅醫師強調，此類病患的傷處往往需要不同專科治療，各專科診治時常只專注在自己的專業領域，因此孰先孰後、孰輕孰重較不易判斷，以至於很多治療的決定，經常在等待各科會診的時間中被耽擱。【圖：傅志遠醫師表示，萬芳外傷急症外科團隊處理外傷實戰經驗豐富】

專職外傷團隊的出現則可以完全改善此一問題，透過24小時主治醫師在院值班的制度，急診可以在傷患到院的第一時間即啟動外傷小組，打破過去傳統由急診科醫師負責聯絡可能產生的窘境，並且經由外傷科主治醫師與急診醫師合作，就可在最短的時間將外傷病患進行完整評估，做出最適當的決定。（文/萬芳醫院）
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