
病患資訊單張 

假肢髖關節脫位（臀部） 

由 ECI根據新南威爾士急診部物理治療網絡（NSW Emergency Department Physiotherapy Network Group）提供的資訊編製

（2012年 2月），可從 www.ecinsw.com.au 網站下載。 Chinese Traditional

醫院:

髖關節脫位 

髖關節是球窩狀結構。股骨（大腿骨）頂部的球

狀端頭嵌入位於盆骨關節窩中。這個關節窩稱為

髖臼。球狀端頭和關節窩的周圍有軟組織包裹

著，構成了一個關節囊，關節囊的功能是讓股骨

頭端保持嵌入在髖臼中。 

在接受髖關節置換的所有人中，近 7%的人會經歷

至少一次髖關節脫位。隨著手術技術的進步，這

個比例正在不斷下降。50%的脫位發生在置換手

術之後的 12 個月內，其中又有 50%的人會再次

脫位。 

在置換手術過程中，關節囊需要被打開。這造成

了髖骨脫位的危險，特別是髖骨受到不同尋常的

壓力或被置於一些位置的時候。 

你需要知道 

 如果發生多次脫位，可能有必要實施外科手

術。

 在脫位發生之前，有些人會感到髖部有彈跳

或滑動的感覺。

 部份病患需要佩戴助行金屬架（Zimmer）或

是在膝蓋部位放置夾板，強制膝蓋不能活

動。

幫助你恢復的提示 

置換後髖骨復位程序是通過多次 X 光檢查，確認

髖骨的位置是否正確。 

當你從置換手術實施的麻醉藥中完全蘇醒之後，

你或許就可以出院回家了。 

對於大多數人來說，髖骨置換手術後第一次行走

時都會心有餘悸。在出院之前，理療師將會幫助

你作出相應的準備，恢復行動能力。 

大多數病患會發現自己不再需要依靠器具設備輔

助步行，並且疼痛也消失了。如果不是這樣，你

需要再次住院治療。 
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免責聲明：所含內容為一般健康衛生資訊。請諮詢醫生或其他專業衛生人員，確保資訊適用於你的個人情況。 

幫助你在家中恢復的提示 

姿勢 

坐姿：確保髖關節的位置高於你的雙膝。升高座

椅的高度，或是使用毯子加高凳子的高度。在凳

子或座椅底下放置一個小平臺可以幫助提升高

度。汽車座椅通常都很低，因此需要在入座乘車

之前檢查。坐下時身體不要前傾，避免髖骨彎曲

超過 80度，並且沒有活動空間。 

睡覺：仰臥時在雙腿之間夾放一個枕頭，避免它

們交叉或向內滾動。  

防範措施 

 不要向內彎曲腳趾。

 雙腿不要交叉。

 做過手術的大腿彎曲不能超過 80度。

幫助你在家中恢復的提示 

浴室：便池加高裝置可以提升厠座高度，確保你

坐下時髖骨不會過度彎曲。 

家具：避免把物品放在櫥櫃底層的抽屜內，這樣

你就不需要過度地彎腰了。撿拾器是極為有用的

工具，能幫助你把放在地上的東西拿起來。 

要求： 隨訪治療 

 你應該在手術之後 1 至 2 個星期內讓骨科整

形專家為你作進一步檢查。急診部醫生能夠

根據你的情況作出恰當的隨訪治療建議。

 根據你所居住的地區的情況，你可能還需要

前往私立或公立醫院接受理療。

尋求幫助： 

如有緊急情況，你可以前往最近的醫院 

急診部或致電 000。 
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