
神經外科 

常見開顱手術術後Q&A 

Q：開顱手術術後一定需要復健嗎? 

A：不一定，如果在手術之後出現神經功能缺損，如：肢體不靈活或力量

變差、吞嚥困難、語言障礙、行走平衡能力變差等問題，才建議需要

接受復健幫助神經功能早日恢復。 

 

Q：抗癲癇藥物需服用多久? 

A： 不一定，因為疾病的不同，主治醫師會有不同的考量。一般沒發生癲

癇之病人，主治醫師在門診回診時，短期內就會停止抗癲癇藥物的使

用。只有發生過癲癇的病人需要較長時間服用此類藥物。 

 

Q：我近期接受過開顱手術，可以打疫苗嗎?如：新冠病毒(COVID-19)? 

A： 可以，新冠肺炎疫苗接種與手術並不衝突，但考量接種疫苗後可能的

症狀如發燒等，或與手術後併發症表現難以區別，因此建議手術後病

況穩定，一般是術後兩週以上，再施打疫苗。 

 

Q：手術後可以吸菸嗎? 

A： 不可以，吸菸是國人健康的頭號殺手，每25分鐘就有一人死於菸害。

吸菸會使傷口癒合不良、增加肺部負擔、血管硬化乃至各器官組織均



受影響，對手術後的恢復非常不利。亞東醫院家醫科設有戒菸門診，

歡迎多加利用，陪伴您走向更健康的自己。 

 

Q：顱骨切除手術後多久可以接受顱骨成形手術將頭蓋骨放回? 

A：二至三個月。顱骨切除手術後必須等待腦部的狀況恢復、穩定。一般

建議在切除顱骨後二至三個月的時間再手術補回顱骨，較為適合。 

 

Q：開顱手術後，吃什麼食物比較好(或營養品)? 

(1) 飲食建議適當選擇搭配。特別注意應吃到足夠量的蔬菜、水果、全

穀、豆類、堅果種子及乳製品。 

(2) 了解自己的健康體重和熱量需求，適量飲食，以維持體重在正常範圍

內。 

(3) 三餐可以考慮全穀雜糧為主食。 

(4) 多蔬食少紅肉，多粗食少精製。 

(5) 飲食多樣化，選擇當季在地食材。 

(6) 購買食物或點餐時注意份量，避免吃太多或浪費食物。 

(7) 盡量少吃油炸和其他高脂高糖食物，避免含糖飲料。 

(8) 口味清淡、不吃太鹹、少吃醃漬品、沾醬酌量。 

(9) 避免飲酒。 

(10) 選擇來源標示清楚，且衛生安全的食物。 

 



Q：術後照顧需要特別注意那些情形? 

(1) 不吸菸：吸菸不但影響手術傷口癒合，還可能引發其他併發症，像是

傷口裂開、皮瓣壞死、血管栓塞、血腫、感染、傷口腫脹或蜂窩性組

織炎等。所以及早戒菸才能避免手術後相關併發症的風險。 

(2) 不喝酒：酒精在肝臟代謝後，代謝物除了會造成肝臟發炎、引發異常

免疫反應之外，還會造成脂肪堆積而形成脂肪肝。喝酒造成肝臟反覆

發炎受損，會提高肝硬化或肝癌的風險。此外，肝炎病毒帶原者如持

續喝酒，酒精的加乘效應會導致肝炎病毒帶原者更容易發展為慢性病

毒性肝炎，且會加速肝癌的發生並提高其致死率。影響手術後恢復。 

 

Q：出現哪些不舒服的狀況，需要立即就醫？ 

若有以下列情形之一，請速回本院急診室診治： 

(1) 意識漸趨不明。 

(2) 厲害頭痛。 

(3) 大量嘔吐。 

(4) 呼吸困難。 

(5) 手腳或嘴角抽筋。 

(6) 一邊手腳比較軟弱（漸趨癱瘓）。 

(7) 傷口部位：仔細觀察有無感染情形（如：有發燒、疼痛程度增加、分

泌物流出等）。 
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