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醫療程序資訊 –  

肛門瘻管切除術 

 

Hosp No. : HKID No.: 

Case No. : 
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1. 簡介 

1.1. 瘻管是指一條連接兩個空腔的管道，而肛門瘻管是指一條由肛門腸道通往肛門外側皮膚上的不正常

管道。有關情況成因不詳，但大部份患者曾有肛門膿瘡之病史。患有肛門瘻管的人士可利用外科手

術切除瘻管作出根治。 

 

2. 檢查前之準備 

2.1. 外科醫生會向您解釋有關手術的原因、過程和可能出現的併發症，並簽署手術同意書。 

2.2. 麻醉科醫生會作出術前評估、解釋將施行之麻醉方法及有關風險，並簽署麻醉同意書。 

2.3. 手術前可能須要用直腸灌腸劑清洗腸道。 

2.4. 如有需要，將肛門附近之體毛除去。 

2.5. 手術前 6 至 8 小時前開始禁止飲食，以減低手術時嘔吐和吸入性肺炎的風險。 

 

3. 程序 

3.1. 手術會在全身麻醉下進行，醫生會切開及刮除瘻管附近的炎症組織，傷口無須縫合，但會以有消毒

溶液之紗布敷在傷口內。醫生或護士會每日替你清洗傷口，直至傷口癒合為止。 

3.2. 一般情況下，傷口會被紗布填塞，初時仍會有血水滲出，每天及大便後須清洗傷口及定時以灰錳氧

溶液藥水浸泡。 

 

4. 手術後之復原 

4.1. 全身麻醉後可能會感覺疲倦、噁心或嘔吐，如情況持續或加劇，請通知護士給予協助。 

4.2. 除非醫生有特別指示，否則在手術後大概 6 小時後可以回復正常飲食。 

4.3. 傷口疼痛時，可通知護士，按醫生囑咐注射或服用口服藥。 

4.4. 手術後可如常沐浴，但應保持肛門附近範圍乾爽。 

4.5. 請依時服用醫生處方之藥物。 

4.6. 多補充水份，多進食高纎維食物如麥皮、香蕉、蔬菜等，以保持良好大便習慣及避免便秘。 

4.7. 請依指定日期及時間前往覆診。 

 

5. 可能出現風險及併發症 

5.1. 與手術有關的併發症： 

5.1.1. 1-2%病人會大便失禁。 

5.1.2. 1-2%病人會出現肛門排氣失控之情況。 

5.2. 與全身麻醉有關的併發症： 

5.2.1. 心腦血管系統：心肌梗塞或缺氧、中風、靜脈栓塞、肺栓塞等。 

5.2.2. 呼吸系統：肺膨脹不全、肺炎、哮喘發作、慢性阻塞性氣管病發作。 

5.2.3. 過敏及反應性休克。 

 

6. 備註 

6.1. 本單張只提供有關手術或程序的基本資料，並列出常見的風險或併發症，可能發生風險的併發症不

能盡錄，亦可因人而異。如需詳細資料或個別查詢，請聯絡您的主診醫生。 

  

7. 參考資料 

7.1. 瑪嘉烈醫院外科部病人資訊：肛門瘻管切除術。 
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本人明白以上關於手術或程序之資訊；本人亦有機會對病情及治療方案提出疑問，並獲得充分的解答。 

 

 

病人/ 家屬簽署： _________________________  

病人/ 家屬姓名： _________________________ 

日期： _________________________ 

 

 

 

 

 

 


