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換藥 

一、什麼是壓力性損傷？ 

壓力性損傷俗稱為壓瘡，壓力性損傷是皮膚受壓迫或摩擦後，阻

礙局部血液供應形成缺血，使組織缺乏營養造成組織潰爛或壞死。 

二、壓力性損傷好發部位? 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

三、面對壓力性損傷之傷口我們可以做什麼？ 

 

 當傷口汙染時，用生理食鹽水消毒棉棒清洗，
由傷口中央往外環形擦拭，勿來回擦拭，直到
傷口乾淨，最後以無菌紗布或敷料覆蓋，紙膠
固定完整。 

 若傷口需使用特殊換藥，應依醫師建議處方敷
料使用，敷料如:親水性敷料、聚氨酯膜敷料、
泡棉敷料等，並定期回診檢查。 
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四、正確擺位 

 

 

 

 
 
 
 
 
 
 
 

側躺 

 每天檢查全身皮膚、骨突處及醫療導管等裝
置：包括局部有無發紅、發熱、腫脹。 

 用人工皮及泡棉保護骨突處，避免使用中空
環形保護墊、各式橡膠墊圈或裝水的手套。 

 至少每2小時翻身及更換姿勢，避免皮膚長時
間受壓迫。Ex：坐輪椅或坐姿者需每15分鐘
移動或抬高臀部，每小時變換姿勢。 

 衣服、床單保持平整乾爽。 
 若大小便失禁潮濕應立即更換，並用清水或中

性肥皂清潔皮膚，以按壓擦拭乾淨，勿使用磨
擦方式。 

 使用潤膚乳增加皮膚彈性，預防皮膚過於乾燥
與受損。 

 採高熱量、高蛋白飲食多攝取如：魚、蛋、奶類
及蔬菜水果類等食物。 

營養 

將枕頭夾於兩腿間，減少受壓面積 

側躺時將枕頭墊於背臀部作為支撐，將

受壓處之肩部、臀部些微往外拉，保持

肩、臀及床面角度小於三十度。 

調整頭頸的位置，需成一直線，勿歪斜 
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雙腿下放置枕頭使足跟懸空離開床舖

平躺時，床頭儘量低於 30 度並稍微搖

高床尾，以減少身體因重力而下滑，造

成臀部及尾骶骨皮膚的損傷。 
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