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摘　要

本文是探討一位頰膜癌合併腫瘤葷狀傷口病人的護理經驗，護理期間自2008年7月11

日至2008年8月24日止，筆者運用羅氏適應模式為評估架構，進行生理、心理、社會層

面之適應行為的資料收集與分析，確立個案的護理問題有慢性疼痛、皮膚完整性受損及社

交隔離等護理問題。教導個案運用緩解疼痛的護理措施，以緩解傷口疼痛，針對個案傷口

的狀況以舒適護理為目標，提供符合病人個別性的照護方式，並增進家屬的照護技巧，提

供促進溝通的方式，維持整潔的外觀，避免與人群隔閡或社交退縮，進而恢復正常生活狀

態，維持良好之生活品質。

關鍵詞：口腔癌、蕈狀傷口、傷口照護。

照護一位頰膜癌病人 
合併腫瘤蕈狀傷口之護理經驗

洪立嚴　陳蕙茹＊

前　　言

根據行政院衛生署2007年統計資料顯

示，口腔癌高居男性惡性腫瘤死亡原因的第四

位，佔全國總死亡率5.8％（行政院衛生署，

2007）。而研究顯示台灣地區惡性蕈狀傷口中

頭頸癌佔51.4%，其次為乳癌佔18.6%及生殖

器癌佔8.6%（羅、胡，2008）。癌細胞會破壞

口腔臉頰、咽喉和食道黏膜組織的完整性，

造成蕈狀傷口的產生，傷口通常合併有大量滲

液、出血、惡臭、感染、疼痛等問題，成為

病人身心壓力的來源，使得社交、親密關係發

展受阻而嚴重影響病人之生活品質（許、王，

2006）。筆者於臨床照護過程中，深刻體會到

蕈狀傷口在護理上，個案及家屬無法遵循常規

的傷口護理方式，不熟練的照護技術造成家屬

極大痛苦與壓力，以及造成個案的羞愧感、低

自尊及與人群隔離的感覺，引發筆者寫本文的

動機，期望運用各種的換藥方式，靈活運用敷

料，以舒適為護理為目標，促進傷口癒合，

減輕疼痛並改善惡臭，使個案不因傷口異味與

分泌物過多而與人群隔閡或社交退縮，進而恢

復正常生活狀態，維持良好之生活品質，期望

藉此病人之照護經驗，作為同仁臨床照護之參

考。 

文獻查證

惡性腫瘤蕈狀傷口（Malignant fungating 

wounds）臨床上常見的症狀包括大量滲液、出

血、惡臭、感染、疼痛等問題，病人常因口

腔蕈狀傷口致使顏面受損、腔洞形成，使病人

身、心、社會及靈性承受極大壓力，進而造

成整體性的痛苦。因此醫護團隊應針對病患及

家屬提供個別性及整體性的照護計畫，使個案

身、心、靈痛苦能得到改善，以提升病人和

家屬的生活品質。以下文獻內容主要是針對頰

膜癌合併蕈狀傷口病人的傷口護理照護、慢性

疼痛及心理層面進行查證。

一、慢性疼痛及護理


