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胸腔外科術後居家照護衛教單 

一、 傷口照顧原則 

• 清潔與乾燥： 

➢ 換藥前請務必徹底清潔雙手，請保持傷口清潔乾燥。 

➢ 若傷口乾爽無滲液，每兩天換藥一次即可。 

➢ 由內而外消毒三次，待乾燥後覆蓋紗布或敷料。 

• 洗澡淋浴： 

➢ 未拆線或傷口未完全癒合前（含胸管拔除傷口），請勿淋浴或泡澡。 

➢ 若使用防水貼布可進行短時間淋浴，請勿泡澡，浴後請立即確認傷口乾

爽。 

➢ 使用傷口凝膠患者根據醫囑時間可淋浴，請勿泡澡。 

• 疤痕照護： 

待傷口完全癒合且無滲液後，可使用矽膠抗疤凝膠或貼片，持續 3 至 6 個月。 

二、 日常活動與呼吸復健 

• 咳嗽保護胸廓： 

• 深呼吸、咳嗽或打噴嚏時，請用雙手或枕頭適度緊壓傷口處，可有效減輕疼

痛並預防傷口拉扯。 

• 若有三球式呼吸訓練器(Triflow)者，請每日數次練習至回診。 

• 患側肩關節運動：術後請適度做患側手臂抬高與爬牆運動，避免肩膀僵硬。 

• 負重限制：術後 4 至 6 週內，請避免提舉超過 3 至 5 公斤之重物或進行劇烈

擴胸運動。 

三、 注意事項與警訊 

⚠️ 若出現以下任一狀況，請立即至本院急診或門診回診： 

• 傷口異常：紅、腫、熱、痛加劇，有黃綠色膿性分泌物或異味，或傷口

邊緣裂開。 

• 發燒伴隨寒顫：體溫高於 38°C 且持續不退。 

• 呼吸系統症狀：突發性呼吸困難、喘不開氣、胸痛加劇或咳嗽變嚴重、

出現血痰。 

• 皮下氣腫：胸壁傷口周圍皮膚按壓時出現「逼逼啵啵」之氣泡感或腫

脹。 
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四、常見問題 

Q：手術後多久可以知道切除的腫瘤，病理報告結果是良性或惡性？ 

A：通常正式病理報告需要 5～7 個工作天確認。若有時特殊染色或基因檢查，

就要多花一點時間，甚至倒兩週以上。 

Q：手術後肺功能會受到影響嗎？ 

A：根據肺部切除的範圍不同，短期內會有不同程度的肺功能損失，術前會安

排肺部功能評估，再由主治醫師判斷是否適合接受手術。一般手術後初期可能

會因疼痛感而感受換氣較為侷限，接受微創手術通常傷口小、恢復快，配合術

後心肺復建及疼痛控制，三個月後感受往往與常人無異。 

Q：傷口多久可以拆線？ 

A：根據傷口位置、大小、深淺不同，移除引流管後約 10-14 天可評估拆線。 

Q：傷口前後的胸壁為什麼會偶而有刺痛？ 

A：胸術後刺痛或麻木，是因為每根肋骨下方都有負責感知胸壁的「肋間神經」

引起的。任何傷口都會拉扯或擠壓到這條神經；當神經受刺激發炎時，就像電

線過度敏感，即使傷口癒合，仍會沿著肋骨向周圍傳遞抽痛或麻感。這種神經

修復需要數週至幾個月，按時服藥並配合輕柔伸展即可逐漸改善，必要時可搭

配維生素Ｂ群修復神經。 

Q：手術後為什麼會一直咳嗽？ 

A：咳嗽是人體清除呼吸道內分泌物或異物的保護性呼吸反射動作，肺部術後

早期需要主動咳嗽，有效的咳嗽咳痰能夠促進呼吸道分泌物的排出，防止痰液

滯留，一般三個月後大部分病人咳嗽的症狀就會緩解，少部分病人會持續半年

以上，建議持續門診追蹤。 
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