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全膝關節置換手術 
 

一、何謂全膝關節置換手術： 

全膝關節置換術，係用一個外形與骨曲線相吻合的金屬組件，代替原來的大腿骨（股

骨）表面。小腿骨（脛骨）表面通常置換為平坦的金屬組件，以及作為軟骨的光滑塑料

成分。膝關節底面亦可置換為塑料或金屬和塑料相結合的植入物。 

二、可能需接受全膝關節置換手術的危險因子： 

膝退化性關節炎是一種慢慢產生、逐漸惡化的關節疾病，它與老化、關節受傷、基

因、個人體質、肥胖、過度使用有關，通常發生在膝關節內側，而產生所謂的“Ｏ”型

腿現象。慢性膝痛和生理殘障的常見原因是關節炎。退化性關節炎、類風濕關節炎和創

傷性關節炎是最普遍的病因。 

退化性關節炎通常在 50 歲後發生，亦可能和家族病史有關。軟骨變軟並磨損，硬骨直

接磨擦而引致痛楚及關節僵硬。目前是施行人工關節置換術最常見的原因。 

風濕關節炎則由滑膜增生引起，能導致關節發炎及水腫，能損壞軟骨並最終令軟骨磨

損、關節僵硬及痛楚。 

創傷性關節炎通常在嚴重的膝傷後發生，骨折或韌帶撕裂逐漸令軟骨接磨損，引起膝痛

並破壞功能。 

三、什麼情形需要手術： 

當關節炎較嚴重時，關節面軟骨會嚴重磨損破壞，甚至出現變形，往往會導致疼痛、

功能受限及行走不便，此時保守治療多成效不彰，人工關節是最佳的選擇。其它如類風

濕性關節炎，於較嚴重時亦常考慮人工關節置換。 

四、手術前準備之注意事項： 

1.醫師會解釋手術之過程內容以及合併症，並請您填寫手術同意書及麻醉同意書。 

2.安排相關性的診斷性檢查、血液檢查，必要時會給予備血，預防輸血的可能性。 

3.手術前給予點滴注射；會依照手術的內容給予不同的用藥準備。 

4.手術前須禁食 6-8 小時，包括喝水。 

5.練習有效咳嗽的技巧，預防手術後肺塌陷。 

6.依照手術後的需要，身上可能有胃管、尿管、點滴、中心靜脈導管、氣管插管、術後

傷口引流管等管路，這些管路相當重要，請勿拉扯。 

7.請將身上的手錶、戒指、假牙、義眼拿掉，擦指甲油或口紅的話，必須擦掉。 
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8.必要時，護理人員會依醫師指示給予您或您的家人予以手術皮膚範圍剃毛。 

五、手術後照護指導： 

1.每小時傷口冰敷 15-20 分鐘可以減少腫脹、減少出血、減輕疼痛及不適。 

2.可於床上使用便盆，或床邊使用活動式便盆椅。 

3.膝部保持平直放置床舖上，患腿抬高、足部懸空，將枕頭放在小腿以下 3/1 處，膝下

不可以墊枕頭，以免膝蓋攣縮，致使往後無法伸直。 

4.手術後第一天：患肢足部及踝關節和未手術肢體作全範圍關節運動，以促進血液循環

減少血栓形成等；手臂(肱二頭肌、肱三頭肌)及肩膀肌肉作收縮運動，以增強肌力作

為將來使用枴杖及或助行器的準備。每日必須作足背部的運動(上彎及下壓)。 

5.醫師會要求您的患腿使用膝關節運動器做伸曲運動，因為手術後要練習患膝能彎曲至

角度大於 90度，才算恢復日常生活功能。 

6.復健師視情況為您作膝關節被動、連續性運動。 

六、返家後照護指導： 

1.回家後應繼續做的運動為股四頭肌運動、足踝活動、平直式抬腿、患腿彎曲等。 

2.拆線後，可以採用盆浴或淋浴，但出入盆浴時須特別小心，需慎防跌倒，傷口照顧原

則以各主治醫師為主。 

3.避免突然及猛烈的運動，慢慢地增加您的活動量，但記住每天須有充足的休息。 

4.手術後三個月內，需繼續使用您的輔助器(枴杖、學步車)，門診追蹤醫師認為可恢復

正常步態時為止。 

5.您的腿在長距離步行後，如有腿部腫脹的現象時，應減少步行量；且在每次步行後、

休息時，抬高腿部。 

6.每天慢慢增加活動量，每次運動三十分鐘後需有充份的休息。 

7.須等待您達到可正常活動量時，才可以開車。 

8.居家復健運動的指導： 

(1)不要持續坐著超過 1小時以上，要間隔地站立，伸展腿部及走幾步路以預防髖部屈

曲攣縮。 

(2)騎固定式腳踏車運動會有幫助，須持續一年。 

(3)避免作膝關節用力的動作，例如：過度的彎腰、半蹲、走遠路、提重物、爬樓梯、

爬山、跑、跳等。 

9.需保持理想體重；提重物以推車代替；爬樓梯利用扶手減少膝蓋負重。 
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10.植入人工關節處有紅腫熱痛及傷口滲出液時，應儘速回診。 

11.若您的主治醫師對您的行動加以限制的話，你都必須遵守直到下一次的返診時，他

會提供您更進一步的指導。 

12.當您可自行活動時，就可開始工作，開始時每天宜從較少工作時數做起，直到身體

比較適應為止。 

七、若有下列現象時請來門診並告知您的醫師： 

1.發炎的現象：紅腫、患部滲出液、疼痛增加或有發燒等現象。 

2.嚴重疼痛。 

3.由於疼痛或不適而不能增加活動量時。 

4.跌倒或挫傷而傷及膝關節時。 

5.腓骨或足踝有腫脹或壓痛情形。 

6.深呼吸時有胸痛情形。 
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若您想對以上的內容進一步了解，請洽諮詢電話：05-2756000 轉 10 病房分機 8901、8902 

天主教中華聖母修女會醫療財團法人天主教聖馬爾定醫院  關心您  
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