
 

 

 

 
 

 

颈部手术 

（颈椎手术） 
 

您的手术及居家康复 
 

Neck Surgery  

(Cervical Spine Surgery) 
 

Your surgery and recovery at home 
 

我要进行的是： 

 椎间盘切除手术 

 椎板切除手术 

 椎间孔切开手术 

 加融合 

 加钢钉固定 

 
 

这本小册子属于：   

 
 

我们还会为您提供 

‘Preparing for Your Surgery’（《为手术做准备》）小册子。 

  请仔细阅读这两本小册子。  

手术之前每次来医院就诊时都请带上这两本小册子。 

Chinese Simplified 



 

颈部手术 

颈部手术 
（颈椎手术） 

您将在颈部（脊柱的颈椎部分）进行一项手术。进行这种手术通常是为了减轻脊髓

神经或脊髓所受的压力。这种压力的成因可能是： 

- 椎间盘膨出 

- 椎管狭窄 

- 骨刺 

- 椎间盘磨损或受伤 

- 肿瘤 

- 颈部骨折 

这种压力可能会导致： 

- 颈部、肩部（双肩）/手臂（双

臂）疼痛 

- 颈部、手臂（双臂）或手指麻

木和/或刺痛 

- 手臂（双臂）无力 

缓解神经或脊髓所受压力的手术类型 

椎间盘切除手术 切除全部或部分脱出的椎间盘。 

椎板切除手术 切除脊椎骨的后面部分（称为椎板）。 

椎间孔切开手术 扩大固定脊柱的脊柱内开口的大小，称为椎间孔。 

融合术 用替代骨骼、金属板和螺钉、金属线或这些材料的组合来加

强椎骨之间的脊椎，以提供稳定性。 

可以在同一手术中进行椎间盘切除手术、椎板切除手术和/或椎间孔切开手术。 

要做该项手术，外科医生在您的皮肤上切一个开口（切口）。您将在脖子的正面或

背面有一个 5 至 10 厘米（2 至 4 英寸）长的切口。外科医生将与您讨论哪种方法最

适合您。 

这种手术通常需时约 2 个小时。 

注意：如果在手术前就有颈箍，请在前来做手术时将其携带过来。  
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有关如何为您

的 手 术 做 准

备 ， 请 阅 读

‘Preparing for 
Your Surgery’

（《为手术做

准备》）。 



 

颈部手术 

回家之路指南：颈部手术 

这里为您提供了一个人做了开放式切口手术后在医院康复的例子。 

 手术之后 

类别 手术当天 术后第一天 术后第二天 

营养 

  
 
 

常规饮食 

 

活动 

 

 

 

 

深呼吸 

练习 

 

疼痛控制 

  

 

将疼痛控制在您可忍受的程度 

管线 

  

 

* PCA Patient Controlled Analgesia （患者自控镇痛）是一个连接到静脉输液管的给药泵，让您在需要时给自己用止痛药。  

  

每天 

静脉输液管 

外科引流管 

导尿管 

PCA镇痛泵* 

 
药片 

 

每天进行腿部锻炼 

清流食到全流食 
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静脉输液管开口封闭 

移除引流管 

３次或更多次 

拔去 

导尿管 

坐着进食 坐在或站在床边 

床头抬高 

短距离行走 



 

颈部手术 

手术之后 
回家 

您住院时间的长短取决于： 

- 您的术前健康状况 

- 手术类型 

- 您的术后恢复情况 

大多数人手术后 1 至 3 天就能回家。 

在以下情况下您就准备好可以回家了： 

 您可以吃喝（您能安全吞咽食物和饮料）。 

 您能安全地四处走动。 

 您的手术切口正在愈合。 

 您的膀胱和肠道功能正常（能小便和排气）。 

 您的疼痛可用药物得到有效控制。 

 您知道自己正在服用什么药物（包括新的药物）、如何服用以及为何需要服

用这些药物。 

 如有需要，您有这些药物的处方。 

 有人接您出院回家。 

 如有需要，您已安排人在最初的几天在家里帮忙。 
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居家护理 

疼痛管理 

您回到家后有一些不适或疼痛是正常的。这种情况应该会稳步改善，但可能会持续

几天到几周。 

您的疼痛应处于您能忍受的程度，让您能走动、深呼吸，咳嗽以及进行日常活动。 

疼痛程度及所需的止痛药类型取决于：  

您所做手术的类型 

做手术的方式（开放式还是腹腔镜） 

您在手术前是否在服用止痛药 

如果手术前您的手臂、手或手指有麻木感及/或刺痛，手术后这种情况可能仍然存

在。这些症状通常是最后才消退，可能需时几星期。您也可能会有肌肉痉挛。 

当您准备好回家，您的外科医生将会给您服用止痛药的说明。这可能包括鸦片类药

物（麻醉剂）的处方。 

最初几天： 

如果您的疼痛达到难以忍受的程度，请按说明服用止痛药。随着疼痛减轻，减

少服用止痛药的次数及/或服用较小的药量，直至您的疼痛变为轻微或消失，即

可停药。 

开始时，您可能需要服用处方药物。经过一段短时间以及随着疼痛减轻，非处

方止痛药应该足以控制您的疼痛。 

您可能发现使用冰袋有助于止痛。将冰袋放在发痛部位上面，每天 3 至 4 次，每

次 15 至 20 分钟。务必用毛巾包住冰袋。切勿将冰直接放在皮肤上。 

非处方止痛药（又称为‘成药’）— 您可以在药房买到，无需处方。手术后如没

有太剧烈的疼痛，您可能只需要服用这种药物。 

非处方药物的例子（及品牌名称）： 

 乙醯胺酚（Tylenol®） 

 乙醯水杨酸，即 ASA（Aspirin®） 

 非类固醇消炎药物（NSAIDs） 

例子：  布洛芬（Advil®, Motrin®） 

 萘普生（Naprosyn, Aleve®） 

注意：  NSAIDs并非手术后人人适用。如果您有（或曾有）例如胃溃疡、肾病或心脏

病等健康问题，在服用 NSAIDs之前，要先向您的外科医生或全科医生查询。   

有关于药物的疑问？ 

致电您当地的药房，

要求和药剂师谈谈。 
 

办公时间过后如需帮

助，可致电 8-1-1。 

要求和药剂师谈谈。 
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颈部手术 

  

鸦片类（麻醉剂）止痛药 — 您可能会获得小量药物来控制严重疼痛。这些药物

只用于短时间服用。只服用让您能做日常活动所需的药量。  

鸦片类止痛药的例子：  

 Tramacet® （曲马多及乙醯胺酚） 

 Tylenol #3® （可待因及乙醯胺酚） 

 Oxycocet® / Percocet® （羟考酮及乙醯胺酚） 

 曲马多、氢吗啡酮、吗啡、羟考酮 

注意：  这些药物每片还含有300至325毫克的乙醯胺酚。在24小时内服用乙醯胺酚

的量总共不得超过4000毫克（服用太多可能损害肝脏）。 

在也服用非处方止痛药的时候，大多数人需要减低服用鸦片类药物的药量，或

减少服用的次数。 

安全使用鴉片類止痛藥 

如果您正在使用任何内含鸦片类（麻醉剂）的药物，我们希望您能安全使用。然而，严

重问题可能会发生。请注意以下安全讯息： 

在服用鸦片类药物之前： 

 您如患了睡眠窒息症，要告诉您的

外科医生。鸦片类药物可能会使您

的睡眠窒息症恶化。 

安全存放鸦片类药物： 

 将鸦片类药物存放在安全的地方。 

 要让小孩、青少年和宠物看不见也

拿不到。 

 切勿与其他人分享您的鸦片类药

物。 

安全处置未用过的鸦片类药物： 

 将任何未用过的鸦片类药物交回给

药房，以便安全地处理掉。切勿将

未用过的药物留在家中。 

安全服用鸦片类药物：  

 第一个星期过后您的疼痛应该减轻。您不

应需要服用鸦片类止痛药超过 1 个星期。 

 务必将在最短的时间里尽量服用最少的药

量。 

 常见的副作用包括便秘、反胃（恶心）、

口干、出汗、头晕及昏昏欲睡。 

 服用之前，切勿将鸦片类药物压碎、切

碎、嚼碎或溶解，因为这样做可能会造成

严重的伤害，甚至是死亡。 

 在服用鸦片类止痛药期间： 

切勿开车或饮酒。 

切勿服用安眠药，除非医生说您可以。 

  

记住 

您可以做其他事情来

帮助减轻疼痛或转移

您对疼痛的注意： 

 缓慢呼吸 

 听音乐 

 看电视 

 

 
 
 
 
 

全科医生： 

转介给家庭医生或执

业护理师 
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务必阅读标签及/或药剂师提供的资料，以了解如何安全地服用药物。 
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饮食 

您可能会有吞咽困难，而且喉咙可能会痛。您可能需要调整饮食，吃流食和柔软食

物。疼痛和吞咽困难应在几天或几个星期内消失。 

您的食欲可能要一段时间才会恢复正常。为了痊愈，您的身体需要额外热量和养分，

尤其是蛋白质。要取得您需要的养分： 

 在最初的几天里少吃多餐。 

 每天喝至少 6 至 8 杯的流质（除非您因为有某种疾病而被告知不要这样做）。 

吃含有丰富蛋白质的食物，例如肉类、禽类、鱼类、鸡蛋、乳制品、花生酱、豆腐

或豆类。 

保持大便正常 

由于您缺少活动、膳食纤维不足或正在服用鸦片类止痛药，您可能会发生便秘。 

要防止便秘： 

 每天喝至少 6 至 8 杯的流质（除非您因为有某种疾病而被告知不要这样做）。 

 吃纤维含量高的食物，例如麸皮、西梅干、全谷物、蔬菜及水果。 

 增加活动量。 

如持续便秘，可找药剂师或全科医生谈谈有关服用通便剂。  
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在食物选择方面

需要帮助？ 
 

致电 8-1-1。要求

和营养师谈谈。 

 



 

颈部手术 

多休息 

在最初的几个星期里感到疲倦和体力不支是很常见的。休息和睡眠有助于您痊愈。 

每晚设法有至少 8 小时的睡眠。如需要，日间可休息或小睡片刻。 

如有睡眠问题，请找您的全科医生谈谈。 

多活动 

活动和运动有助于增强及维持肌肉力量，让您更精力充沛，以及有助于康复。您需

要在休息和活动之间找到平衡。在最初的几个星期里，要根据自己的情况循序渐进。  

如果您的外科医生要求您带上颈箍，我们的职业治疗师会在这方面帮助您，并教您

如何佩戴。（如果在手术前已有一个调整好的颈箍，请记住将您的颈箍带到医院

来。） 

在您离开医院之前，我们的物理治疗师可能会给您有关在家活动和练习的具体指导。  

慢慢增加每天所做的活动量（活动水平）。增加步行的距离和时间。活动只可增加

至您能应付得来的水平。 

您如仍有疼痛，应在服用止痛药之后活动 30 分钟。 

保护您的颈部 

 至少在前 24 小时里躺下时，用枕头将头部和肩部垫高（抬高 10 至 30 度）。 

 坐着、走路和进行日常活动时，应尝试将头部和脖子保持在中间位置。  

 坐着时，应使用高靠背椅子，以支撑着颈部。 

 避免进行任何可能引起颈部和肩膀突然移动或压力的活动。 

 切勿将头倾向一侧或将下巴向前伸出。 

 切勿扭曲或转动颈部。 
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颈部手术 

在接下来的 4 至 6 个星期或直到您去见您的外科医生： 

 切勿抬、推或拉任何超过 4 至 5 公斤（10 磅）的物体。这包括抱小孩和拿

食品杂货。 

 切勿吸尘、耙扫树叶、刷墙、伸手从高处取东西或做其他伸手动作。  

 切勿参加体育运动、做高强度运动或举重锻炼。 

当您觉得准备好而且疼痛受到有效控制时，您可恢复性活动。 

在得到您的外科医生或全科医生批准之前，您不能开车。在戴着具有限制性的颈箍

的情况下操作机动车辆是不安全和违法的。 

记住：在服用鸦片类止痛药时不可开车。 

照料手术切口 

在触摸您的手术切口部位周围之前及之后务必洗手。  

在您离开医院之前，护士会教您如何照料您的手术切口。 

淋浴： 

 手术后 3 天开始可以淋浴。 

 手术后至少 2 个星期继续只淋浴。 

 设法不要让淋浴器水花直接喷在切口或绷带上（如仍覆盖着绷带）。轻轻将

那个部位拍干。 
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一罐 4 公升的牛奶

重 4公斤（9磅） 

 

在接下来的至少 2个星期或直至切口愈合： 

 不可在浴缸内浸泡或浸热水浴。 

 不可游泳。 

 不可在切口上涂润肤霜、护肤油或软膏，除非有您的外

科医生的指示。 

做任何这些事情都可能会拖延愈合。 



 

颈部手术 

何时求助 

如有以下情况，请打电话给您的外科医生或全科医生： 

 服了止痛药但疼痛没有减轻，或者疼痛使您不能活动和康复。 

 手臂或腿部有新出现的麻木感、刺痛或无力感。 

 发烧超过摄氏 38 度（华氏 101 度）。 

 切口发热、发红、肿胀，或者有血或脓（黄/绿色液体）渗出来。 

 有持续恶化的咳嗽。 

 察觉排尿（小便）时有刺痛、灼热或疼痛，或者尿液气味难闻。 

 腿肚或小腿发红、触痛或疼痛。 

 经常呕吐。 

 腹泻严重并持续超过 2 天。 

 感到愈来愈疲倦或头晕。 

 

无法联络外科医生或全科医生？ 

针对您的康复有任何疑问吗？ 

随时（日间或夜间均可）拨打 8-1-1（卑诗健康联线），和注册护士谈谈。 

 

 

 

如有以下任何一种情况，去最近的急诊部或请拨打 9-1-1 

 严重吞咽困难 

 嗓音非常嘶哑 

 呼吸困难或气促 

 口水流个不停 

 面部下垂 

 任何突然、剧烈的疼痛 

 胸痛 
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可用 130种语言提供

服务。 

若需要口译员，请

用英语说出您的语

言。等候直至一位

口译员接听电话。 
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术后复诊 

您如有缝合钉或缝合线（缝线）缝合切口，应安排在术后 10 至 14 天（或

按照您的外科医生的指示） 将它们移除。 

我预约了要见：  

  （外科医生或全科医生姓名） 

我的预约时间是：  

出院回家７至 10 天后应去见您的全科医生。 

我的预约时间是：  

如有要求，手术后＿＿＿＿星期去照Ｘ光（医学成像）。 

离开医院 6 至 7 个星期后应去见您的外科医生。 

我的预约时间是：  
 

 

您可能会有的疑问： 

例如：‘我何时能重返工作岗位？’、‘我何时能恢复正常活动？’、‘我何时能

恢复参加体育活动？’ 
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www.fraserhealth.ca 

这些资料并不取代医护人员给您的意见。 
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