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摘　要

本篇是描述照顧一位乳癌惡性蕈狀傷口個案，在發現乳房腫塊時，因初期的未重視，

而延誤適當治療時機，經由適切的護理措施及住院接受治療過程之照護經驗。照護期間自

103/2/21-103/2/28，藉由會談、觀察、檢閱蒐集資料，將內容統整分析，以Gordon十一項健

康功能性評估，確立個案有慢性疼痛、組織完整性受損、焦慮等健康護理問題。針對個案

提供個別性護理計劃，提供有效的止痛藥物及非藥物治療照護；善用衛教方式提供正確疼痛

控制觀念，減輕個案疼痛不適，採持續性及主動關懷的態度陪伴個案，與個案建立良好的

信任關係，並以同理心陪伴個案面對疾病，緩解焦慮，使個案重新肯定自己存在的價值與

意義；提供疾病照護相關的資源與資訊，讓個案得到個別性的整體照護，協助改善生活品質

及促進傷口舒適，成功讓個案順利出院回家。筆者期望藉由本文之護理經驗，提供臨床同仁

照護類似個案的參考，以提升病人的照護品質及生活品質。

關鍵詞：乳癌、惡性蕈狀傷口、傷口照護、疼痛。

照顧一位乳癌婦女惡性蕈狀傷口之照護經驗

尹加慧　潘玉玲＊

前　　言

根據行政院衛生署統計2012年十大死因

統計，癌症為十大死因首位（行政院衛生署，

2012），女性乳房癌排名為第四位，死亡年齡

更低於60歲。5-10%乳腺癌患者於晚期常見不

易癒合的蕈狀傷口，所以此期的治療多為支持

療法，而傷口護理的目標就是在提升患者的生

活品質。罹患乳癌須面對身體外觀變化、憂心

疾病預後，更面臨生命逐漸消失的恐懼，因

此罹患乳癌的婦女心理的壓力常造成焦慮及憂

鬱。此個案因對初期腫塊忽視，在末期時心中

的懊悔及疾病的治療，產生極大的焦慮，加上

傷口不癒合及持續疼痛不適，對於生命存在意

義出現不確定感引發筆者探討的動機。在護理

過程中鼓勵個案參予及家屬與照顧計畫，並提

供個別性、適切、整體性的照護，和個案建

立有效信任的醫護關係，給予適時的支持與關

懷，讓個案說出內心的想法，並能了解生命存

在價值，協助個案面對治療及壓力，增加存在

價值及生活信心，降低壓力及焦慮，且有計畫

且循序漸進的傷口護理指導方式，學習出院後

如何居家自我照顧的方法與技巧等，以增加自

我照顧能力，藉此次照護經驗與日後護理人員

照顧此類個案分享。

文獻查證

一、惡性蕈狀傷口及其護理

癌症傷口的組織因被腫瘤壓迫與侵蝕，

及癌細胞隨著血管與淋巴管擴張而形成栓塞，

導致傷口血流、組織的氧氣和營養來源被阻

斷，組織的生存力受損；腫瘤本身增生的血管

結構有缺陷，使得腫瘤內的血液循環脆弱容易

受到損傷，這些因素導致癌症傷口的組織內微

血管破裂與壞死，腫瘤細胞穿透皮膚或遠處

轉移，部分伴有腔洞或瘻管的形成而形成惡

性蕈狀傷口，進而導致厭氧細菌的增生（莊、

謝，2009）。這些病態的生理變化，會帶給病


