
衛教編號：ANES-002                                 2018.02.15 訂定 

                 

勇於說痛，免於疼痛 

疼痛是一種主觀、不愉快的經驗，無論是急性疼

痛或是慢性疼痛，都會對日常生活品質造成影響。每

個人都有免於疼痛的權力，但需要您勇於說出疼痛。 

一、疼痛有哪些種類？ 

疼痛依時間可分為急性及慢性疼痛，依其不同的

生理機轉，可分為下列三種：  

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

全人智慧 醫療典範 

愛心 品質 創新 當責 

 

經麻醉科醫師檢視 

臺中榮民總醫院護理部編印 

神經病變 

如坐骨神經痛、

三叉神經痛 

 

傷害型 

如外傷、關節炎 

 

心因型 

複雜的心理狀態
所產生的疼痛感

如慢性頭痛 

 



二、疼痛的影響？ 

如果疼痛沒有被好好治療，會影響日常生活，干

擾睡眠、活動、飲食，使免疫力下降，疲倦、心情低

落、焦慮且易怒等。若是因為術後因怕痛，不敢移動、

下床、深呼吸或咳嗽，可能會增加手術後併發症發生

機會。 

三、如何說出我的疼痛？ 

您可以藉由下列疼痛量尺（0 分至 10 分）描述出

您疼痛程度，0分代表沒有疼痛造成的不舒服（不痛），

10 分代表已經遭到最嚴重的疼痛（最痛），分數越高

代表疼痛的程度越嚴重。 

 



四、疼痛治療的方法有哪些呢？ 

疼痛治療的方法有下列幾種： 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

藥物治療

病人自控式止痛
簡稱PCA

此為自費項目

非藥物治療

 非手術治療：如復健及運動、冷熱
敷、針灸、精油按摩、冥想…等 

 手術治療：超音波導引神經阻斷
術、硬膜外或椎管內止痛藥物導管
置放…等  

 

主要針對手術後疼痛，可分為： 
 經靜脈病人自控式止痛 
 硬脊膜外腔病人自控式止痛 
 如果您有此需要，可詢問您的

醫師或護理師 
 

 乙醯胺酚 ，例如：普拿疼 
 非類固醇消炎止痛藥，例如：

阿斯匹靈、伊普、可洛芬 
 嗎啡，例如：可待因、吩坦尼 

 

疼痛治療的目的是希望您的疼痛能受到控

制，讓您的日常生活不會受到疼痛影響，若有疼

痛問題，請向醫療人員說出您的疼痛！ 
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