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中午有吃飽嗎？





猜謎小遊戲



畫面會依序出現四個提示

知道答案的可以舉手回答
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說故事
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孫越

戒菸大使 基督徒



曾是老菸槍

虔誠基督徒

最佳男主角





COPD跟甚麼
行為有關？



抽菸

COPD跟甚麼
行為有關？



COPD會有
哪3種症狀？



咳嗽、多痰、呼吸困難

COPD會有
哪3種症狀？



COPD發病的
時候會怎樣？



COPD發病的
時候會怎樣？

連呼吸都困難
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民國105年
台灣肺阻塞元年



肺阻塞是什麼病？



肺阻塞是什麼病？

不可逆的呼吸道阻塞疾病。



肺阻塞是什麼病？

不可逆的呼吸道阻塞疾病。

肺泡與小呼吸道因慢性發炎造成

呼吸道阻塞而導致呼氣氣流受阻。





健康的肺泡

肺氣腫 呼吸道阻塞



健康的肺泡

肺氣腫

肺實質破壞 小呼吸道疾病

呼吸道阻塞

慢性發炎

喘

咳嗽

痰多



肺阻塞死亡人數已居全球第三
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百萬人死亡

Top 10 causes of death globally 2016

資料來源：WHO, The top 10 causes of death, 2018
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所有死因死亡率
616.3

所有死因死亡率
743.4

高血壓性疾病 慢性肝病及肝硬化

自殺 腎炎、腎病症候群

慢性肝病及肝硬化 高血壓性疾病

慢性下呼吸道疾病 慢性下呼吸道疾病

糖尿病

事故傷害

糖尿病

腦血管疾病肺炎

腦血管疾病 肺炎

心臟疾病 心臟疾病
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隱形殺手：每天約有14人死於肺阻塞

資料來源：衛生福利部，死因統計，2018年



肺阻塞對台灣的衝擊
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台灣肺阻塞盛行率: 電訪調查

醫師診斷

肺阻塞症狀
吸菸史

2.1 %

4.0 %

若以肺功能來調查
會增加2-3%

Possible

Definite

(%)



台灣肺阻塞第一次住院死亡率

PLOS ONE | DOI:10.1371/journal.pone.0114866 December 9, 2014

住院死亡率 4  %

加護病房住院率 10  %

呼吸器使用率 8  %

第一年死亡率：22%



共病症

• 肺阻塞為一種全身性系統的疾病，病人通常也存在有多種的共病
症，使得治療上更加困難複雜，且會加重肺阻塞的病情惡化。

• 常見的共病症有：心血管疾病（如高血壓、缺血性心臟病、心臟
衰竭、心律不整等）、代謝症候群（如糖尿病和肥胖）、睡眠呼
吸中止症、骨質疏鬆、焦慮與憂鬱、感染症、肺癌及支氣管擴張
症等。

• 台灣的研究發現，肺阻塞的病人有較高的機會同時併有癌症1、躁
鬱症2-4、與糖尿病的比例，而合併有糖尿病的肺阻塞病人則明顯
會提高死亡率5。

1. Ho CH CY, Wang JJ, et al. Incidence and relative risk for developing cancer among patients with COPD: a nationwide cohort study in Taiwan. BMJ 2017;7(3):e013195.

2. Su VY, Hu LY, Yeh CM, et al. Chronic obstructive pulmonary disease associated with increased risk of bipolar disorder. Chron Respir Dis 2017;14:151-60.

3. Tsai PJ, Liao YT, Lee CT, et al. Risk of bipolar disorder in patients with COPD: a population-based cohort study. Gen Hosp Psychiatry 2016;41:6-12.

4. Hsu JH, Chien IC, Lin CH. Increased risk of chronic obstructive pulmonary disease in patients with bipolar disorder: A population-based study. J Affect Disord

2017;220:43-8.

5. Ho TW, Huang CT, Ruan SY, Tsai YJ, Lai F, Yu CJ. Diabetes mellitus in patients with chronic obstructive pulmonary disease-The impact on mortality. PLoS One  

2017;12:e0175794.



肺阻塞造成的負擔

肺阻塞病人平均醫療費用約 9萬元/年

資料來源：衛生福利部，肺阻塞臨床照護指引，2017

中等嚴重度肺阻塞病人平均醫療費用 : 3-15萬元/年
嚴重肺阻塞病人平均醫療費用 :     29萬元/年



肺阻塞造成的負擔

資料來源：衛生福利部，肺阻塞臨床照護指引，2017

肺阻塞反覆急性惡化時可能導致
慢性呼吸衰竭。

長期使用呼吸器的病人中有15%

患有肺阻塞，支出醫療費用約

261-270億/年



肺阻塞防治三段接力

• 強化戒菸及遠離二手菸之重要識能。

• 建立本土性一致性臨床照護指引，讓所有

照護者都能提供一致且高品質的照護。

國民健康署

• 以臨床指引為依據，推動『全民健康保險

肺阻塞醫療給付改善方案』，共同達成

早期診斷、早期妥善治療。

健保署

• 線上支援系統 (自在呼吸網站) 建立，讓

肺阻塞健康保健及醫療照護零距離。

http://www.asthma-copd.tw

胸腔暨重症

醫學會



全民健康保險慢性阻塞性肺病
(肺阻塞)醫療給付改善方案

• 健保署於106年4月1日推動「全民健康保險慢性阻
塞性肺病醫療給付改善方案」創造病人、醫療院所
及保險人三贏之局面



肺阻塞醫療給付改善方案目標



收案後個案管理流程表

治療

收案

追蹤
結案



自在呼吸健康網 http://asthma-COPD.tw

(附設肺阻塞醫療給付改善方案平台)

宗旨

1.營造正確阻塞性呼吸道疾病知識
分享之環境

2.打造便民的搜尋平台

目標

1. 宣導正確之阻塞性呼吸道疾病
相關疾病常識。

2. 增加及提高學會曝光率。
3. 成為國健署/健保署等公家機關
連結推薦網站。



內容胸腔專家執筆編排設計商業水準



肺阻塞是甚麼病？

肺阻塞是不可逆的呼吸道阻塞疾病

肺阻塞跟抽菸有關

肺阻塞全世界死因第三名



肺阻塞怎麼診斷？



來看醫師！

來去爬山？



肺阻塞-衛教山



透過1分鐘爬山登階→檢測是否為肺阻塞高風險族群





咳嗽

有痰

呼吸喘促

吸菸

有害氣體或微粒

其他危險因子

症狀 危險因子暴露 家族史

如何診斷肺阻塞?



咳嗽

有痰

呼吸喘促

吸菸

有害氣體或微粒

其他危險因子
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如何診斷肺阻塞?

The modified British Medical Research Council (mMRC)

COPD Assessment Test (CAT)



症狀評估問卷 -- mMRC

mMRC 0 級：只在激烈運動時才喘

mMRC 1 級：平路快走或上小斜坡時會喘

mMRC 2 級：平路因為喘走得比正常人慢

mMRC 3 級：平路走100公尺或每隔幾分鐘
就需要停下來呼吸

mMRC 4 級：喘到無法外出，或穿脫衣物
感到呼吸困難



症狀評估問卷 -- CAT

我沒有痰

不覺得胸悶(緊)

上坡爬樓梯不會喘

居家活動不會喘

可以放心出門

我睡得安穩

我活力旺盛

我從不咳嗽

我超多痰

覺得胸很悶(緊)

上坡爬樓梯超喘

居家活動超喘

因病情無法出門

我睡得很糟

我虛透了

我一直咳嗽
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如何診斷肺阻塞?



影響肺阻塞惡化及進展的危險因子

• 基因

• 年齡與性別

• 肺部的生長與發育

• 暴露於有害微粒

• 社經地位

• 氣喘／支氣管過度反應

• 慢性支氣管炎

• 感染

Vestbo J. Global strategy for the diagnosis, management, and prevention of 

chronic obstructive pulmonary disease (updated 2016)

Alpha-1 antitrypsin, MMP-12 缺乏

男性大於女性?



從不抽菸者

抽菸者 45歲後戒菸

65歲後戒菸

症狀出現

生活失能

死亡

FEV1 (% of value of  25 y/o)

肺部的生長與發育



Never smoked

Smoked Stopped at 45 y/o

Stopped at 

65 y/o

Symptoms

Disability

Death

FEV1 (% of value of  25 y/o)

肺部的生長與發育

每個人的起跑點都相同？



為什麼不抽菸也會有肺阻塞?

為什麼隔壁老王
抽到90歲也沒事?



肺部的生長與發育

Super normal
Normal

Below normal

Premature 

death Early decline

N Engl J Med 2019 Sep 26;381(13):1248-1256



影響肺阻塞惡化及進展的危險因子

• 基因

• 年齡與性別
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Vestbo J. Global strategy for the diagnosis, management, and prevention of 

chronic obstructive pulmonary disease (updated 2016)

Alpha-1 antitrypsin, MMP-12 缺乏

男性大於女性?

吸菸煙霧、職場的塵埃或化學物質

低社經地位

氣喘 : 12倍危險性

肺功能衰退

肺功能衰退
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安排肺功能檢查

吸入氣管擴張劑後
FEV1/FVC < 0.7



肺功能檢查顯示

呼氣氣流受阻

評估氣流受阻

的嚴重度

評估症狀及

急性惡化的風險

吸入氣管擴張劑後
FEV1/FVC < 0.7 Grade

FEV1

(% of predict)

I ≥ 80%

II 50 ~ 79%

III 30 ~ 49%

IV < 30%

C D

A B

肺阻塞的診斷及評估流程



評估病患的症狀及急性惡化的風險
2017年: Group

C D

A B



肺阻塞如何診斷？

有症狀：咳嗽、多痰、呼吸喘

危險因子：抽菸、氣喘、空汙、反覆感染

做檢查：肺功能

基因、年紀、社經地位



肺阻塞如何治療？



肺阻塞治療目標

緩解症狀

改善運動耐受性

改善健康狀態

預防/治療急性惡化

降低死亡率

預防疾病進展

降低症狀 降低風險



肺阻塞治療

藥物

吸入藥物

非藥物

口服藥物

SABA, SAMA, 

LABA, LAMA, ICS

MDI, DPI, SMI

OCS, theophylline, 

PDE4 inhibitor, 

Macrolide, NAC, 

β-blocker

衛教、戒菸、疫苗、營養、肺復原
呼吸器、手術



Inhaler

名詞解釋

SABA

SAMA

LABA

LAMA

ICS

吸入器

短效乙二型擬交感作用劑

短效抗膽鹼藥物

長效乙二型擬交感作用劑

Short-acting β2 agonist

Long-acting β2 agonist

Short-acting muscarinic antagonist

Long-acting muscarinic antagonist

Inhaled corticosteroid
吸入型類固醇

長效抗膽鹼藥物



Inhaler

名詞解釋

SABA

SAMA

LABA

LAMA

ICS

吸入器

短效支氣管擴張劑

短效支氣管擴張劑

長效支氣管擴張劑

Short-acting β2 agonist

Long-acting β2 agonist

Short-acting muscarinic antagonist

Long-acting muscarinic antagonist

Inhaled corticosteroid
吸入型類固醇

長效支氣管擴張劑



馬偕醫院現有吸入型藥物 備勞喘

適倍樂

適喘樂

備喘全



控制型
藥 物

緩解型
藥 物

依照功能



備喘全 備勞喘 泛得林

緩解型
藥 物

短效支氣管擴張劑



馬偕醫院現有吸入型藥物

適倍樂

適喘樂

短效支氣管擴張劑

備勞喘

備喘全

治標不治本，只吸這個不會好



適倍樂

適喘樂

備勞喘馬偕醫院現有吸入型藥物

含吸入性類固醇



備勞喘馬偕醫院現有吸入型藥物

不含吸入性類固醇

適倍樂

適喘樂



乾 粉
吸入劑

定 量
噴霧劑

依照吸入器分類

Metered Dose Inhaler 

(MDI)

緩釋型
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Soft Mist Inhaler
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Dry Powder Inhaler
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噴霧劑

依照吸入器分類

Metered Dose Inhaler 

(MDI)

緩釋型
氣 霧

Soft Mist Inhaler
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Dry Powder Inhaler
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乾 粉
吸入劑

定 量
噴霧劑

緩釋型
氣 霧

吸入性
類固醇

吸入性
類固醇

有

無



選哪種比較好？



問醫師！

有使用的藥
才是好藥



肺阻塞治療循環

檢閱

評估調整

Review

AssessAdjust



評估調整

檢閱 Review

症狀
急性發作

AssessAdjust

肺阻塞治療循環



調整

檢閱 Review

症狀
急性發作

評估 Assess

吸入器使用技巧
非藥物治療Adjust

肺阻塞治療循環



檢閱 Review

症狀
急性發作

評估 Assess

吸入器使用技巧
非藥物治療

調整 Adjust

藥物升降階
吸入器更換

肺阻塞治療循環



藥物

吸入藥物

非藥物

口服藥物

SABA, SAMA, 

LABA, LAMA, ICS

MDI, DPI, SMI

OCS, theophylline, 

PDE4 inhibitor, 

Macrolide, NAC, 

β-blocker

衛教、戒菸、疫苗、營養、肺復原
呼吸器、手術

肺阻塞治療



肺阻塞病友會

衛教



評估吸入器
使用技巧

呼吸復健

肺復原 衛教



戒菸周活動

戒菸



疫苗

流感疫苗

肺炎鏈球菌疫苗
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接受肺移植手術

手術



資料來源: 衛生福利部;  台灣地區主要死亡原因，2018年
網址：https://dep.mohw.gov.tw/DOS/lp-1720-113-1-20.html
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十大死因長期趨勢

慢性肝病, 11.6

腎病變, 12.3

單位：每十萬人口標準化死亡率

事故傷害, 21.1 

自殺, 12.5

十大死因皆與吸菸有關：6個直接相關

惡性腫瘤, 121.8

心臟病, 48.8

腦血管疾病, 26.1

糖尿病, 21.5

肺炎, 27.4

慢性下呼吸道疾病, 12.7



 菸品每年在全球奪走700萬條

生命，每兩位吸菸者中，就有

一位死於吸菸相關疾病

 菸煙中有超過7,000種化學物

質，其中93種成分會致癌，當

中有15種被列為「第一級致癌

物」

 菸品是導致中風、癌症、慢性

呼吸道疾病、糖尿病等疾病的

主要風險因子。

吸菸導致的疾病和死亡



二手菸 相對危險性

死因 男性 女性

暴露家庭二手菸者

肺癌 1.24 1.24

冠狀動脈心臟病 1.30 1.30

腦血管疾病 1.65 1.66

暴露職場二手菸者

肺癌 1.24 1.24

冠狀動脈心臟病 1.21 1.21

腦血管疾病 1.65 1.65

一 手 菸 相對危險性

死因 男性 女性

癌症

氣管、肺、支氣管癌 23.3 12.7

喉癌 14.6 13.0

唇、口腔及咽部癌症 10.9 5.1

食道癌 6.8 7.8

膀胱癌 3.3 2.2

腎臟及腎盂癌症 2.7 1.3

胰臟癌 2.3 2.3

心血管疾病

主動脈瘤 6.2 7.07

腦血管疾病(35-64歲) 3.3 4.0

冠狀動脈心臟病(35-64歲) 2.8 3.1

粥狀動脈硬化 2.4 1.8

呼吸道疾病

支氣管炎、肺氣腫 17.1 12.0

慢性呼吸道阻塞 10.6 13.1

一手菸、二手菸都有害

資料來源：美國疾病管制局(CDC)可歸因於吸菸死亡、罹病及經濟成
本評估SAMMEC (Smoking-Attributable Mortality, Morbidity, and 

Economic Costs，CPS-II 1982-1988) 

二手菸之其他危害:  

低體重兒, 嬰兒猝死症, 氣喘發作, 
中耳炎, 肺炎, 白血病,…



三手菸健康危害

• 菸的毒性微粒會殘留在車子、沙
發、衣服、地毯、桌面、窗簾、
衣櫃等處，輕則氣喘，嚴重則會
致癌。

• 造成兒童認知能力的缺陷，暴露
越久，孩子的閱讀能力便會越來
越差。

• 引起嬰幼兒的呼吸系統問題，增
加嬰幼兒哮喘發作機率。

• 造成孩童體質及體抗力下降，以
及增加中耳炎風險。







世界肺阻塞日

為加強對肺阻塞的防治、改善診斷及治療不足

的現狀，「全球慢性阻塞性肺病倡議組織」（

Global Initiative for Chronic Obstructive Lung 

Disease，GOLD）共同訂定「世界肺阻塞日」

為每年11月的第二個或第三個星期三。

資料來源： http://goldcopd.org/world-copd-day/



世界肺阻塞日

2019：All Together to End COPD

2018：Never too early, never too late

2017：The Many Faces of COPD

2016：Breath in the Knowledge 

2020：Living Well with COPD –

Everybody.Everywhere

資料來源： http://goldcopd.org/world-copd-day/



認識肺阻塞



認識肺阻塞

慢性發炎導致不可逆的呼吸道阻塞疾病



認識肺阻塞

慢性發炎導致不可逆的呼吸道阻塞疾病

症狀(咳、痰、喘)/危險因子(抽菸)/肺功能



認識肺阻塞

慢性發炎導致不可逆的呼吸道阻塞疾病

症狀(咳、痰、喘)/危險因子(抽菸)/肺功能

藥物：吸入器/口服藥物看醫生

非藥物：戒菸、肺復原、手術



慢性發炎導致不可逆
的呼吸道阻塞疾病

症狀(咳、痰、喘)/危險因子(抽菸)/肺功能

藥物：吸入器/口服藥物看醫生

非藥物：戒菸、肺復原、手術

認識肺阻塞


