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高雄市立小港醫院（委託財團法人高雄醫學大學經營） 

產後保健 
一、產後期生理變化 

1.惡露  

惡露約在產後 2-3 週結束，一般而言，在產後 1-3 天量較多且 

腥味重，顏色鮮紅，但惡露量過多(15-30 分鐘內即滲濕一片 

產墊)且有大血塊則為不正常徵象；4-10天量漸少且顏色逐漸 

變淡，呈粉紅至咖啡色；8-14天呈黃白色分泌物。 

2.子宮復舊 

產後子宮底位置約在肚臍或略高於肚臍上，之後每天約帄均下

降一橫指寬，約產後 10-14 天進入骨盆腔內，即無法觸摸，約

5-6 週才會恢復懷孕前的大小及功能。 

子宮按摩、母乳哺餵、正確手擠乳、適時排空膀胱及多下床活

動都能幫助子宮收縮，促進產後修復，讓子宮較早進入骨盆

腔。 

(1) 子宮按摩：先排尿、帄躺，輕壓腹部確定子宮底高度，評

估子宮堅硬或鬆軟，若子宮摸起來鬆軟則須進行子宮按摩，

方法為：一手托住下腹部，另一手同方向環形按摩子宮，
當子宮變硬表示收縮良好即可停止按摩。 

(2) 產後痛：產後子宮恢復期，收縮會有疼痛感，間歇性疼痛

可持續 2-3 天，經產婦較為明顯，可適時使用止痛藥物來
改善。 

二、會陰及腹部傷口 
1. 自然產：會陰傷口不需換藥或拆線，保持會陰部清潔與乾燥，
每次大小便後以煮沸過的水由前往後沖洗乾淨，再以衛生紙

由前往後擦乾，換上乾淨的棉墊。持續 1-2 週，直到傷口癒

合或惡露乾淨為止。 

2. 剖腹產：腹部傷口會以美容膠及紗布覆蓋，如有滲濕或滲血

請主動告知醫護人員予以換藥，住院期間約每 2天換藥一次

即可，出院後保持紗布乾燥勿弄濕，待回診由醫師換藥或拆
線。紗布覆蓋期間以擦澡方式清潔皮膚，注意傷口皮膚有無

紅腫、滲血或異常分泌物之情形，如有須立即告知醫護人員。 

三、飲食與營養 
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1. 自然產一週內、剖腹產約 8-10 天(傷口修復完整前)，避免食
用刺激性的食物，如酒類、辣椒、咖啡等，因刺激性食物易

引起便秘及抑制子宮收縮而增加出血量。 

2. 少量多餐，均衡飲食，蔬菜、水果都要吃，以避免便秘。 

3. 母乳哺餵者應採取較多的優質蛋白質(如:雞湯、魚湯、花生

燉豬腳)，避免抑制乳汁分泌的食物(如：大蒜、大麥芽、洋

蔥、韭菜、人蔘等)，每日攝取充足水分(2000-3000ml)。 

4. 產後一週內請勿吃中將湯、生化湯等含中藥類成分的食物，

且麻油、酒類食物適合產後 2週食用。若要服用生化湯，請

於口服藥物吃完隔天再開始使用，整個月子期間5-7帖就夠，
不用太多，如果不吃也無妨。 

四、母乳哺餵 
1. 只須保持乳房清潔，不需過度清洗乳頭以免乾燥而破裂。 

2. 產後儘早哺餵母乳，每次確定寶寶以正確吸吮姿勢含住乳房，；

同時在寶寶想吃奶的時候就餵奶是促進乳汁分泌及預防乳房

腫脹的不二法門；如寶寶因其他原因(如：早產)無法直接吸
吮乳房，越早開始擠乳越好。 

3. 手擠乳 

(1) 清潔雙手、準備好乾淨的儲奶容器，讓自己身體放鬆。 

(2) 將手掌握成 C 型，大拇指跟食指放在乳頭上、下方距離

乳頭約 1 公分的乳房處，不要太靠近乳頭，先同時往胸部

內壁壓，此時乳頭會往外突出。 

(3) 利用此兩指規律的壓、放、壓、放，即可擠出母乳。 

(4) 手指壓的時候不要移滑動，以免造成皮膚受損。 

4. 母乳保存 
          項目

溫度 
剛擠出的奶水 冷藏室内解凍的奶水 

在冰箱外，以温水解凍的

奶水 

室温 25度 C 以下 6-8小時 2-4小時 當餐使用 

冷藏室 0-4摄氏度 5-8天 24小時 當餐使用 

獨立冷凍室 3個月 不可再冷凍 不可再冷凍 

-20度 C 以下冷凍

庫 
6-12 個月 不可再冷凍 不可再冷凍 

 

5. 一旦發生乳房腫脹時，治療的根本之道就是移出乳汁。也可
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以使用熱敷、浸泡溫水或按摩來減輕不適感。 

(1) 熱敷：以溫水(50-60℃)，每邊熱敷 3-5 分鐘，乳頭及乳暈

處不可熱敷(因易破皮)。 

(2) 按摩： 

A. 由乳房中間沿著周圍，由左向右按摩畫小圓圈似的輕

揉，左右各四次。 

B. 用大拇指外四指併攏，由周圍向乳頭方向按摩。 

C. 用大拇指及食指，將深部乳腺拉向乳頭方向按摩，由

各方向對整個乳房行之。 

D. 用姆指及食指抓住乳頭，再向乳暈處作擠出乳汁動
作。 

五、家庭計畫 
產後 3-4週且無惡露時，即可採適當的避孕措施恢復性生活。 

常見避孕方法如下： 

1. 保險套：正確使用是重要的，效果好，無副作用。 

2. 子宮內避孕器：滿月後(約產後 6週)回門診產後檢查，經醫
師評估後裝置，可照常哺餵母乳；裝置後 1-2 週內會有少量

出血、下腹痛及分泌物增多，如上述情形持續 1個月需返院

檢查。 

3. 避孕藥：須每日服用，服用後偶有噁心、嘔吐、頭痛、點狀

出血及頭暈，哺餵母乳者不適用。 

4. 基礎體溫：須紀錄至少三-六個月，預估排卵日並避開，失敗
率高，月經不規則者及哺餵母乳者不建議採用此方法。 

5. 輸精(卵)管結紮。 

六、產後運動： 
1. 胸部運動 

(1) 帄躺仰臥，手腳伸直，全身肌肉放鬆。 

(2) 徐徐吸氣，儘量擴張胸部。 

(3) 收縮小腹，將氣徐徐呼出。 

(4) 將氣摒出，繼續收縮小腹，腰背緊貼地面再放 
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2. 乳部運動 

(1) 帄躺仰臥，兩臂向左右伸直帄放。 

(2) 將兩手慢慢上舉置雙掌合攏。 

(3) 再將兩臂慢慢放回原位。 

 

3. 頸部運動 

(1) 帄躺仰臥，手腳伸直，手掌緊貼地面。 

(2) 將頭部仰起，儘量向前彎，使下巴貼近胸部，再慢慢放回 

原位。 

(3) 注意勿牽動身體其他部位。 

 

 

 

4. 凱格爾式運動 

(1) 躺、坐及站立皆可執行。 

(2) 收縮夾緊肛門周圍、陰道口、及尿道口的肌肉，像忍住 

 大小便一樣，也可以利用小便時中斷尿流，來體會收縮骨 

盆底肌的感覺。 

(3) 運動時，每次的收縮維持 5-10秒後緩慢放鬆，至少休息 

20 秒，如此重複收縮、放鬆動作，每天做四到五回。 
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5. 腿部運動 

(1) 帄躺仰臥，手腳伸直。 

(2) 輪流將左右腳儘量抬高伸直，再慢慢放下。 

(3) 注意利用腹肌操作，不要利用手力。 

 

6. 臀部運動 

(1) 帄躺仰臥，手腳伸直，手掌緊貼地面。 

(2) 輪流彎曲單腳，使足部貼近臀部，大腿緊靠腹部， 

再伸直。 

 

 

7. 陰道收縮運動 

(1) 帄躺仰臥，雙手伸直帄貼地面，兩腳分開與肩同寬，腳跟 

   後縮，膝部彎曲呈直角使臀部懸空。 

(2) 兩膝合併緊縮臀部肌肉帄躺姿勢，再恢復。 
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8. 子宮收縮運動 

(1) 兩腳分開與肩同寬，跪趴地面。 

(2) 腳與肩儘量貼近地面 

(3) 腰部挺直，臀部高舉，收縮肛門。 

(4) 每日早晚保持此姿態約 5分鐘。 

 

上述 1-3項住院期間體力可負擔時即可執行，4-7項待傷口不 

痛或回門診醫師評估傷口修復完整後再執行。第 8 項則須待惡 

露乾淨後才可執行。早晚各一次，每次 10-15下。 

七、產後檢查 
產後 6週(即 42天)後，惡露乾淨後選擇一天返院做產後檢查。 

如有下列異常現象，需立即返院由醫師診治。 

1. 產後發燒：體溫持續超過 38℃時。 

2. 產後大量出血：紅色惡露不止，超過 500cc(30 分鐘到 1小
時濕透一塊產墊)。 

3. 乳腺炎：乳房局部紅腫脹痛和發燒情形。 

4. 傷口發炎：會陰部或腹部傷口發紅、腫痛或有異常分泌物。 

5. 排尿困難，排尿時感覺疼痛和灼熱感。 

 
若有任何問題請電洽 

電話（07）8036783 轉 3376、3378 

小港醫院婦產科病房關心您 


