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據國健署最新108年癌症登記資料分析，甲狀腺惡性腫瘤發生率於女性排名第4位，男性排名

第12位；死亡率於女性排名第23位、男性排名第25位，9成5的個案在接受甲狀腺癌的手術治

療、放射線碘131治療及長期甲狀腺素抑制後獲得良好的疾病控制，10年的存活率可高達9成

以上。如今醫學進步，癌症與不治之症不再是畫上等號，罹癌不等於死亡，我們將焦點著重

於確診後高品質醫療處置照顧，更追求疾病復原後接軌回歸正常生活，讓我們一起來談談甲

狀腺癌接受手術治療後的照護面面觀。

液體、軟質食物，如：口含冰塊、冰淇淋
、果汁、冰鮮奶、優酪乳、布丁等，可促
進血管收縮、減輕水腫或出血情形，避免
熱食。

出院後

1.傷口照護
手術傷口縫合後7-10天內不要碰水，保持
傷口清潔乾燥，淋浴時可使用防水敷料，
但不建議泡澡。使用組織凝膠的手術傷口
可不須換藥。出院時醫師會為您預約複診
，檢查傷口癒合情形及拆線。
2.飲食方面
可採高蛋白、高熱量、高碳水化合物飲食
（如：奶、蛋、魚或肉類、新鮮蔬果等)都
有助於身體康復，避免進食刺激性食物（
如：咖啡、茶、辛辣及油炸類食物等）。

中程照護重點

1.藥物方面
甲狀腺全切除術後病人必須終生服用甲狀
腺素，補充甲狀腺素的目的：維持體內正
常的甲狀腺激素水平、抑制甲狀腺刺激素
TSH的分泌，而達到抑制甲狀腺癌復發的目
的。藥量少達不到治療目的，藥量多會引
起副作用，調整適當的藥物劑量是必經的
過程，臨床上會於開始服藥後約1個月回診

短程照護重點

住院中

1.低血鈣
術後因副甲狀腺調節功能異常而導致低血
鈣，會有顏面麻木感，手指、腳趾末梢發
麻、抽筋、頸部緊繃及呼吸困難症狀，若
發生此現象需立即通知醫護人員，醫師會
依據當下的血鈣數值補充鈣離子及維他命
Ｄ，一般會在2週內恢復。
2.聲音沙啞
大部分的聲音沙啞都是輕微暫時性的，大
約會在1至3個月內逐漸恢復，聲音不受影
響。若是喉返神經的損傷，聲音嘶啞是不
能恢復的，可以到耳鼻喉科做個喉鏡確認
是否有損傷。
3.術後飲食
當醫囑可開始進食時，先喝一口（約20ml
）冷開水，若無嗆到或咳嗽，才可開始進
食。由冷的全流飲食開始進食，再逐漸改
為軟質飲食。術後喉嚨痛建議可以吃冰涼

甲狀腺癌術後這樣照護
讓您一樣擁有甲上人生

抽血檢查甲狀腺功能，以決定是否需要調
整藥物劑量。甲狀腺素要早上起床後空腹
吃，服用甲狀腺素後1小時內不要吃任何
食物。
2.放射碘治療的選擇
研究指出，碘131治療能有效降低復發機率
，是術後很重要的輔助治療。手術切除甲
狀腺後，會依據病理報告決定是否需要進
一步做放射碘治療，主要是針對中、高度
風險族群才建議給予放射碘(I 131)治療．
並且依據劑量大小決定需不需要住院觀察
。通常在手術後第一至第二次回門診時，
醫師會與您討論是否需要做放射碘治療。
3.重大傷病卡
醫院會直接幫個案向健保署申請重大傷病
，重大傷病已不再核發紙卡，而是直接登
錄在健保卡內。重大傷病卡對個案最大幫
助是免除部分負擔費用，甲狀腺癌的重大
傷病卡有效期是3年，針對經治療痊癒而處
於追蹤階段的癌症病人，可稱為癌症康復
者，在3年效期屆滿時，就不再續發重大傷
病證明。
4.疤痕照顧
傷口表皮癒合完成大約在術後2週，為消除
頸部的疤痕，可開始在傷口上貼美容膠或
使用除疤凝膠，建議可持續使用3-6 個月，
才能達到效果。

長程照護重點

1.按時服用甲狀腺素

依醫囑按時服藥，勿任意增減劑量或中斷
，會影響疾病的控制，增加復發風險。
2.定期門診追蹤及檢查
一定要遵循醫師安排的追蹤排程，甲狀腺
癌的追蹤主要安排3項檢查，1.抽血、2.頸
部超音波、3.胸部X光檢查。抽血檢查甲狀
腺荷爾蒙、甲狀腺刺激素的濃度及甲狀腺
球蛋白(腫瘤指標)、頸部超音波評估是否有
局部復發或頸部淋巴結轉移、胸部X光檢查
評估有無肺轉移。一定要定期門診追蹤及
檢查，才可得到完善的術後追蹤。
3.生活面面觀
我們都知道甲狀腺是內分泌器官，分泌甲
狀腺素，掌管全身的新陳代謝，尤其精神
情緒的功能，甲狀腺癌術後更應該注意精
神調養，調整自己的個性及處事態度，解
除精神負擔，消除憂慮，放慢生活腳步，
保持愉悅的心情。平衡生活及工作壓力可
適當參加體育活動，要避免過度勞累，生
活要規律。飲食營養要均衡，多吃新鮮蔬
菜水果、低脂肪的飲食習慣，忌菸限酒。       

　　大部份甲狀腺癌個案經過治療後，都能
接軌正常生活，術後的疤痕傷口也會因時間
而淡褪，生活和普通人無異。但千萬別掉以
輕心，一定記得保持三要，要定時服用甲狀
腺素，要定時回診追蹤，要維持良好的生活
習慣，長期堅持下去，對身體康復、預防復
發均有益處。
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