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壹、產後生理變化 

一、子宮變化與處理 

    當子宮變硬即表示收縮良好，可幫助惡露排出。正常子宮為一拳頭大

小，在剛生產後子宮呈球狀，約葡萄柚大，位在肚臍處，每天會下降，約 7-10

天進入骨盆腔內(摸不到)，產後 42 天才恢復成原來的大小。 

    當子宮收縮不好會引起疼痛，這容易發生在第二次生產過的產婦，您可

使用以下方法促進子宮收縮，緩解疼痛。自然產者，可環形按摩子宮；剖腹

產者，因腹部有傷口，可採束腹帶、下床活動、餵母乳或產後運動等方式，

直至子宮變硬為止。 

 

二、惡露變化與處理 

   產後由陰道流出類似經期的血，稱為「惡露」。一般惡露會從鮮紅色、暗

紅色變米黃色、清澈，約持續 3-6 週。剖腹產者因手術時有清除，惡露量會

較少。 

    在惡露完全結束前，您在每次大小便後，必須用飲水機的溫開水沖洗，

之後再拭乾會陰部(可噴 2至 3下的舒摩兒)，換上棉墊。當您發現，惡露量

約 1小時內棉墊全濕，或有拳頭大的血塊、惡臭，或顏色突然轉呈鮮紅色，

則為異常現象，須通知護理人員。 

 

三、產後排尿 

    自然產後及手術尿管移除後的 6-8 小時內皆須需下床自解尿，下床時須有

人陪伴，且需採漸進式下床，以防姿位改變，引起低血壓而暈倒。 

 

四、產後排便 

    生產後，因腹肌鬆弛、未適當進食、產前灌腸、疼痛或害怕傷口裂開，或

藥物的副作用使腸蠕動減慢，若＞3天未排便，注意有無便秘或痔瘡。 

    您可以多下床活動及多攝取水分及高纖維食物(如水果、蔬菜、全麥、全麩

榖類等)、每天早晨起床時喝 30㏄開水或飯後 30 分鐘上廁所，或請醫師開軟便

劑或灌腸。 

 

五、痔瘡 

    因生產時胎兒對肛門靜脈壓迫所致，可採左側臥式或溫水坐浴(煮過的

溫開水)，一天二次，一次 15-20 分鐘，或請依醫生開痔瘡藥膏擦拭。 
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貳、產後飲食 

一、自然產飲食：產後即可進食（本院會贈蛋花湯），建議採均衡飲食預防便祕。 

二、剖腹產飲食： 

在術後需禁食，等排氣後或術後第 1天即可喝少量溫開水，若無任何腹

脹、腸絞痛之腸胃不適，可採漸進式飲食，如：魚湯、蛋湯、白粥等，以清

淡為宜（本院會贈蛋花湯）若未排氣，則暫時不要攝取豆奶類製品之易產氣

食物，並在床上多翻身或下床活動以利腸胃蠕動。若進食後無腸胃不適，則

可採一般飲食。  

三、高鐵飲食 

  產後血色素低於 11g/dl，可多補充高鐵飲食如：蘋果、葡萄（乾）、梨

子、動物內臟、深綠色蔬菜（菠菜最多）、蛋黃、牡蠣、海帶、豆類、瘦肉

等。當鐵質攝取量多時，會便秘及解黑便，可多補充纖維質多的蔬果類食物

改善。 

四、產後飲食禁忌 

    麻油、酒、人蔘、中將湯、生化湯，易引起產後大出血，自然產婦一週

後食用，剖腹產婦則二週後食用。 

 

 

參、產後傷口照護 

一、自然產傷口 

會陰傷口縫線會自動吸收，不需拆線，傷口約 7-10 天癒合。可先收縮

會陰部再坐下或採側坐或使用中空墊緩解疼痛。惡露結束前宜避免盆浴，以

免造成逆行性感染。  

二、剖腹產傷口 

    傷口癒合前須保持清潔，採用擦澡方式，若傷口弄濕時須換藥。拆線後

或 7-10 天的傷口已完全癒合，不需再換藥，約 2 天後可淋浴。以下為預防

疤痕產生的方法（可洽詢護理人員）： 

（一）美容膠：若美容膠弄濕請擦乾，防美容膠脫落，若美容膠脫落時需更換，

黏貼時須重疊 1/2-2/3，約貼 3-6 個月。 

（二）疤痕凝膠：早晚將患處清潔並擦乾後，擠約一米粒大小，均勻塗於患處，

勿來回擦拭，等候 8－10 分鐘，讓其乾透。 

（三）赫麗敷：皮膚及疤痕在濕潤的環境下，能使疤痕軟化，傷口組織平整。 
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肆、親子同室與母乳哺餵須知 

    親子同室可幫助您學習育兒技巧、降低嬰兒感染的機率、促進及維持成功

的哺餵母乳、增進親子依附關係的建立、提供家人共享天倫之樂。 

一、推送時間： 

（一） 寶寶出生經兒科醫師評估後(約4小時)即通知您推送寶寶執行親子同室。 

（二） 本院鼓勵您採 24小時親子同室，在早上 9:00-10:00 或晚上 6:00-7:00

可將寶寶推至病室，但在下午 3:30 需將寶寶推回嬰兒室進行身體檢查。 

二、探視時間：若未採親子同室，其開窗探視嬰兒時間：早上 11:30-12:00、晚

上 7:30-8:00，需先按鈴告知嬰兒室護士要探視的姓名及床號。 

三、注意事項： 

（一）推送時攜帶用物 

1.產婦：本人+親子同室卡（個案本身可以以證件或手圈證明身份）。 

2.家屬：親子同室卡+產婦證件（護照或居留證）+家屬證件。 

（二）注意感染與安全  

1. 感染控制：接觸寶寶前所有人員均要洗手，呼吸道感染、發燒、傳染病

等訪客禁止訪視，必要者須戴口罩。 

2. 安全措施：勿讓寶寶單獨留在病房內，確實將寶寶床的輪子固定，以防

嬰兒床滑動發生危險，若與寶寶同床，請確實將床欄拉以防跌落。 

四、母乳哺餵須知： 

    母奶可完全提供寶寶前 6個月所需之營養，這期間不需額外補充配方

奶及其他飲食。母奶可持續哺餵至無乳汁，約至孩子 2歲或 2歲以上。 

（一） 哺餵時機：懷孕 6 個月即有乳汁分泌，您在生產後即可哺餵母乳，請依

寶寶的需求，如伸吐舌頭、尋乳：手伸向嘴巴、吸吮手指或轉頭尋找東

西吃或寶寶變得較清醒、四肢動作增加、哭等情況時哺餵。 

（二） 營養足夠特性：體重增加 0.5-1 公斤/月、身高增加 2.5 公分/月。或尿

布檢測：出生滿一天一次、滿二天約 2 次、滿三天約 3 次，以此類推至

出生滿 6天及以上，一天至少≧6次，其尿布重量約 50 公克重。 

（三） 乳頭破皮：寶寶未張大嘴巴含住乳頭及乳暈所致，可用乳汁或羊脂膏塗

抹於並暴露於空氣中，可促進傷口癒合。羊脂膏是羊的脂質做的，可直

接讓寶寶吸吮，不須擦拭。 

（四） 乳汁保存：任何清潔容器皆可保存乳汁，如夾鏈袋、奶瓶、飲料罐或集

乳袋等。333 原則:室溫 25℃三小時、冷藏三天、冷凍三個月，取出時放

置於 70℃已下溫水，隔水加熱，放置不要超過 30分鐘，防細菌孳生。 
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伍、出院注意事項 

一、 辦理時間：不分假日，每天早上 9:45 至 12:00 至護理站辦理。 

二、 辦理程序：至 3F 護理站拿繳費單及出院計畫說明書→1F掛號室之辦理出入

院處→繳費並取回健保卡及收據→至1F藥局領藥→帶繳費收據及產婦證件

至嬰兒室領取寶寶。 

三、 注意事項： 

（一） 醫院會贈送一套寶寶的衣物：帽子、衣服大小各一件、包巾。 

（二） 回診時間：您回診時間會與寶寶健檢時間同(出生滿一個月)，在您出

院時會給您一張「出院計畫說明書」，會呈現回診日期、出院藥物、

注意事項和醫院諮詢電話。 

（三） 返家藥物：出院當日會攜帶 2～3天藥物返家，如服用完後無其它不

適之情形，就於產後回診時間再回診。 

（四） 如有下列異常現象，請回診： 

1. 發燒：體溫超過 38℃時。 

2. 出血：當惡露量約 1小時內棉墊全濕，或有拳頭大的血塊、惡臭，

或顏色突然轉呈鮮紅色，為異常現象。 

3. 乳腺炎：乳房局部紅腫、有硬塊、發燒情形。 

4. 傷口：有紅腫、灼熱、滲出物、腫痛、有分泌物且惡臭。 

5. 排尿困難：排尿時感覺疼痛及燒灼感。 

四、諮詢電話： 

    產婦返家後如有任何照護上之疑問，可詳見出院計畫說明書，洽本院婦

產科諮詢。專線：（08）8323146 轉 3000 或 3001 婦產科病房 

                                2612 孕管中心衛教室 
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陸、避孕時機與方法 

    產後惡露乾淨時即可行性生活，但產後月經尚未恢復期間，仍會排卵，故仍需避孕，最好能讓子宮修復至少半年。

這期間，可先使用保險套避孕，至產後回診檢查時，再與醫師討論使用何種避孕方法，各項避孕方式說明如下圖。 
 

避
孕
方
式 

口服避孕藥 子宮內避孕器 輸卵管結紮（女） 輸精管結紮（男） 保險套 推算安全期 

      
                 ↓ 

效果 100％ 97％ 100％ 100％ 90％ 僅約 60％ 

作
用 

抑制正常排卵 干擾受精卵著床 阻止精子和卵子結合 阻止精子進入陰道 
推算月經週期中的危

險期和安全期 

副
作
用 

1.噁心、嘔吐、頭暈、

頭痛和乳房腫脹等

現象，約服用三個

月後自行消失 

2.經血量少或無月經 

1.剛置入的幾天會有

點狀出血及輕微下

腹部悶痛 

2.月經量增加 

無 無 無 1.失敗率高，最好同時使

用其它避孕方式 

2.必須月經週期規則的

婦女才適用，同時至少

要連續六個月的經期

以便推算 

3.婦女排卵時間為下次

月經來潮的前二週

（14±2 天） 

4.卵子最長存活一天，而

精子最長可存活三天 

注
意
事
項 

患有肝病、心血管疾

病、癌症及哺乳期者

禁止使用 

  

1.每年定期檢查，確

定避孕器位置 

2.每 3-5 年須更換 

3.產後 4-6 週後裝置 

1.手術前需先禁食

6-8 小時，並填寫

手術同意書 

 

1.結紮後至射精 10

至 15 次，並到醫院檢

查精液內有無精子，

這段期間要用其他避

孕方法 

1.使用時需將前端空

氣擠出 

2.不可重覆使用 

這
次
月
經 

下
次
月
經 

安全期 

第
十
四
天 
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柒、產後運動 

          產後腹肌鬆弛，做運動可助身材恢復，也可促進子宮收縮、血液循環、腸

蠕動，及預防骨盆腔器官脫垂。 

◎產後運動時需注意： 

1. 穿著寬鬆、舒適衣服，保持室內通風。 

2. 運動前需排空膀胱；勿吃飯前後 30分鐘運動。 

3. 運動時出血量多或感覺非常疲倦時，須停止。 

4. 移去枕頭，選擇硬板床，或地板鋪棉被（薄軟墊）。 

5. 剖腹產第一天仍可做運動，如深呼吸、足部運動等簡單的運動。 

6. 需持之以恆，需每天做，持續 2－3個月。 

  
深呼吸運動 

時間：產後立即 

做法：仰臥身體→吸氣時胸（腹）部突

起，吐氣時胸（腹）部平坦→放鬆重覆

做 5～10 次。 

縮陰道運動 

時間：產後立即 

做法：仰臥，屈膝並打開與肩同寬、抬高

臀部、兩膝蓋合併，此姿勢持續 1-2 分

鐘後再放平。 

 

 

 

頸部運動 

時間：產後第 2-3 天 

做法：平躺、雙手伸直置身體兩側、抬

高頭並收下巴，讓下巴靠近胸前，持續

時間越久越好。 

乳部運動 

時間：產後 2～3天 

做法：兩臂向左右伸展→再往前平行→再

往上至頭兩側→左右伸展(重複第一至第

三步驟)。 

 

 

 

屈腿運動 

時間：產後第 7-8 天 

做法：仰臥，屈膝，小腿靠近大腿（亦

可用手抱膝協助），兩腳輪流做。 

抬腿運動 

時間：產後第 7-8 天 

做法：仰臥硬板床上左加腳輪流上舉，腳

抬高 15-90 度、腿需伸直，兩腳輪流做。 

  
膝胸運動 

時間：產後 2週 

做法：跪著、雙膝打開與肩同寬、雙手

放鬆至於頭兩側、頭側一邊、胸部盡量

靠近床面、臀部抬高、大腿小腿成 90

度、持續約 1分鐘。 

 

仰臥起坐 

時間：產後 2週 

做法：仰臥於硬板床上，雙手交叉輪流然

後置於胸前，然後用腹腰力量坐起。 

 


