
高雄榮民總醫院護理部護理指導單張 
科 別  骨科 編號：7610021 
主 題 上肢骨折病人術後注意事項 2012.10.25 訂定  
製作單位 91 病房 2018.07.31 二修  
一、常見骨折部位(圖一)                       
    (一)腕骨、掌骨、指骨。 
    (二)橈骨、尺骨。 
    (三)肱骨。 
    (四)鎖骨。 
二、造成骨折的原因 
    (一)中年和老年婦女，骨質疏鬆者。 
    (二)跌倒時手腕撐地，導致骨折。 
    (三)運動傷害、高處跌落、交通意外事    
       故與直接重擊，反複受力引起。 
三、常見症狀 
    疼痛、腫脹、變形及活動受限。 
 
 
 
 
四、術後注意什麼？ 
    (一)臥床擺位: 依醫囑抬高患肢，可用枕頭墊於患處下協助抬高患肢。肩

旋轉肌袖撕裂傷病人臥床時可以取下肩部外展枕，盡量採平躺，勿壓

迫傷口，若要側臥協助躺向健側並環抱大顆枕頭；保持肩部外展(圖
二)。 

                    
                   圖二旋轉袖口肌撕裂傷病人側臥擺位 

    (二)身體活動： 
        1.復健活動：目的在促進術後肢體回復到正常功能，每日至少4次，一 
                    次5-10分鐘。若運動後局部有紅腫或灼熱感，可使用冰敷 
                    ，不可弄濕手術傷口，也不可直接將冰塊放手術傷口上。 
         (1)等長抓握 (圖三、圖四)：手術當日即可執行 
            患肢手指如同握拳運動，一縮一放，執行抓握運動，目的在訓練 
            手部肌力避免肌肉萎縮及增加手部的血液循環促進骨頭癒合。 

         圖一來源摘自：
http://www.shute.kh.edu.tw/~healthcare/U20031

201001/ 
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            圖三患肢手指握拳            圖四患肢手指放開                                                 
         (2)手肘的屈曲與伸展：依醫師指示執行。 
            患肢手肘行伸直(圖五)及彎屈的動作(圖六)，目的在活動患肢手肘 
            關節避免僵硬及增加手部的血液循環促進骨頭癒合。或依醫囑使 
            用輔具支托手肘及維持屈曲及伸展角度((圖七~圖八)。 

                  
           圖五患肢手肘伸展        圖六患肢手肘屈曲  

           
         圖七上肢輔具支托患肢    圖八依醫囑調整屈曲及伸展活動 
                                         角度                                                 
         (3)肩關節外展：依醫師指示執行。 
            患肢平貼床面，使患肢沿著床面慢慢往上移，患肢勿騰空移動， 
            移動角度依病人忍受度而定。                               
         (4)鐘擺運動 (圖九 )：依醫師指示執行。 
            患肢手肘屈曲，手臂前後左右擺動和劃圓旋轉，擺動的速度要慢 
            且頻率穩，擺動的幅度要以自己所能忍耐的最大限度，目的在訓 
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伸展角度 
固定鎖上 
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             練肩部肌力避免肌肉萎縮及關節僵硬，增加患肢的血液循環促進 
             骨頭癒合。  

 
                              圖九 鐘擺運動 

 (5)健肢抬高患肢運動：依醫師指示執行。 
    利用健肢將患肢抬起來，抬高的高度要以病人所能忍耐的最大限 
    度，目的在訓練肩部肌力避免肌肉萎縮及關節僵硬，增加患肢的 
    血液循環促進骨頭癒合。         

        2.下床活動：術後第一次下床動作宜緩，避免發生姿位性低血壓。 
         (1)使用手臂吊帶或肩部外展枕等，注意：使用手臂吊帶要使肩、肘、 
            腕關節依序各維持90-60-30度，保持手指末梢高於肘部；促進血 
            循(圖十)。 

 
圖十 使用手臂吊帶         

         (2)下床時手部支托 (圖十一)：              
            目的在避免因地心引力影響拉扯患側，減輕腫脹感。 

 
                        圖十一 健側支托患肢      
         (3)使用肩部外展枕病人要保持肩部外展(圖十二)，洗澡時暫取下，但 
            注意必須以健肢支托患肢；避免因地心引力影響拉扯已縫合修補 
            的肌腱。 
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                        圖十二 使用肩部外展枕 
    (三)飲食及禁忌： 
        您意識清醒，沒有噁心、嘔吐，可先喝開水，觀察30分鐘，沒有不舒 
        服才進食，避免刺激及產氣食物如豆類及牛奶，進食時請務必坐起避 
        免嗆食。 

(四)如廁照護： 
        手術返回病房，注意多久解尿及尿量，若解尿困難需評估是否需要單 
        次導尿或留置尿管。 

(五)傷口照護： 
     1.有引流管：順著引流管方向讓引流袋自然平放在床上，勿扭曲掛在   
       床欄或將傷口引流袋往下懸放，翻身時注意不要拉扯或壓到，下床 
       活動時，可將引流管夾在衣服上。護理師會觀察並每日記錄引流量 
       、顏色、性質。 
     2.無引流管：護理師會觀察您的傷口，請保持傷口乾燥。 
     3.換    藥：待醫師檢視傷口後依照醫囑換藥。若傷口滲濕時護理師 
                 會報告醫師處理。 
     4.拆    線：醫師會依您傷口狀況，與您約定拆線日期，一般是手術 
                 後10~14天。 
(六)疼痛照護: 

       1.護理師會詢問您的疼痛強度，以 0-10 分代表，0 分是不痛、10 分 
 是痛到無法忍受，中度疼痛強度評分 5-6 分，若疼痛無法忍受為    

7-10 分。若您疼痛強度無法忍受，請通知護理師評估，依醫囑給止

痛針或口服止痛藥止痛。 

    2.依照醫囑執行傷口外部冰敷止痛，冰敷30分鐘後暫停，間隔30分 
      鐘後再冰敷，夜間睡眠時暫停冰敷。 
(七)其他： 
    1.使用石膏固定者，參考「石膏固定之病人應注意事項」執行石膏護理。 
    2.有外固定器或骨釘鋼針留置者，參考「露出皮外之骨釘或鋼針病人 
      須知」執行骨釘護理。 
    3.建議您戒菸及避免接觸二手菸，因會延長骨折及傷口癒合時間。 
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五、出院注意事項 
(一)傷口照護:醫師會評估您的傷口狀況，採一般換藥方式或黏貼人工敷料 
    ，護理師依照「簡易居家傷口照護」衛教單指導。會教導您換藥方式， 
    及協助您貼上人工敷料。 
(二)返家後，需繼續復健運動。手術後 3-6 個月勿提重物，如：提水桶、菜 

      刀剁大骨、抱小孩等。        
(三)手臂吊帶使用時機，請遵照醫護人員指導。 
(四)肩部外展枕使用時機，請遵照醫護人員指導，使用時間依醫師指示。 
(五)定期回門診追蹤治療，並依醫囑指示服用藥物。 
(六)需立即返院就醫情況：有發高燒情形(體溫＞38℃)或傷口出現裂開、出 

      血、壞死、滲出液惡臭、強烈疼痛。 
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備註：每年審閱一次 

所有衛教資訊內容僅供參考使用，無法提供任何醫療行為和取代醫師當面診

斷，若有問題，請向門診醫師或原住院病房諮詢！ 
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