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女性癲癇患者在懷孕時需要特別注

意病情管理和用藥。癲癇患者可以

懷孕，但懷孕期間需要謹慎處理以

下幾個方面：

1. 癲癇與懷孕：癲癇患者可以懷

孕，但需要在專業醫生的指導下

進行治療和監測，以確保母體和

胎兒的安全。

2. 抗癲癇藥物的影響：某些抗癲癇

藥物可能會對胎兒發育造成影

響，如導致先天性缺陷。因此，

女性患者應與醫生討論是否需要

調整藥物，並選擇對胎兒較為安

全的藥物。

3. 懷孕期間的監測：懷孕期間，癲

癇患者需要密切監測病情，確保

發作得到控制，並進行定期產

檢。
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我可以懷孕？

只要你有按時吃藥且癲癇病

情控制良好，當然是可以懷孕的。

但是由於胎兒很多重要器官的形

成，都是在懷孕初期的前三個月內，所以當

你有計畫懷孕前，務必先跟你的神經專科醫

師討論懷孕期間的用藥計畫，以期能穩定控

制癲癇病情，並減少產下畸型兒的機會。

我的寶寶也會有癲癇？

因為癲癇本身有相當多的型態與類型，

造成的原因也很多，有些癲癇確有遺傳的傾

向，但大多數不會。一般說來，如果父母之

中有一個是癲癇患者，小孩癲癇的機率自然

就比較高，如果父母兩個都患有癲癇，那機

率就更高了，無論如何，最重

要的還是要先診斷出你是哪一

類型的癲癇，才能評估寶寶遺

傳癲癇的機率高不高。

吃抗癲癇藥物對胎

兒真的沒有任何影響？

所有的藥物皆有副作用，所以抗癲癇藥

物當然也沒有例外。一般的孕婦產下畸型兒
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的機會約為3％，懷孕期間若服用抗癲癇藥

物，胎兒發生畸型的機會將增加為6%至9%

，但是善用產前超音波診斷，便可以大幅降

低產下畸型兒的機會。除此之外神經專科醫

師也會衡量治療抗癲癇藥物的優缺點，盡量

給予癲癇媽媽最低劑量且有效的抗癲癇藥

物，並儘可能以單一種藥物來治療，故癲癇

的孕婦仍應遵照醫囑服藥，因為如果自行停

藥或減藥導致癲癇再度發作，不但孕婦可能

發生危險，亦可能因此影響到胎兒。

當我有懷孕的打算時，我需要

注意什麼事項？

	當你有懷孕的計畫時，務必先跟你的神
經專科醫師商量討論，懷孕期間需服用

的藥物有哪些，使用藥物的劑量及種類

是否需作調整或更改，以穩定控制病情

並減少對胎兒的影響。

	當你有計畫懷孕且打算哺餵母乳時，務
必先跟你的神經專科醫師討論，因為有

些抗癲癇藥物會經由乳汁而影響到寶

寶，所以你必須先跟神經專科

醫師事先討論，以作為懷孕及

哺乳時調整抗癲癇藥物的參

考。
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	生活的調適，包括正常睡眠、運動、飲
食、不抽煙喝酒等。

	懷孕前到懷孕後至少滿三個月，應補充
足量的葉酸，以減少胎兒發生神經管缺

損的機率。

	癲癇雖然不是一種一定會遺傳的疾病，
不過仍然建議你打算懷孕前，

可以考慮到遺傳諮詢門診請教

相關專家，以瞭解自己所罹患

的癲癇是否會遺傳。

懷孕的時候，我要注意什麼？

	當你發現懷孕時，一定要告知你的神經
專科醫師及婦產科醫師，讓他們瞭解你

的情況，不要隱瞞病情，這樣才能提供

你及你的寶寶最完整的醫療照顧。

	懷孕期間要確實作到按時服藥，不可自
行停藥或更改劑量，以避免增加癲癇發

作的次數。

	為有效控制發作的次數，醫師會視你的
情況，在必要時檢查你血中的藥物濃

度，以作為調整抗癲癇藥物劑量的參

考。由於懷孕可能會影響血中抗癲癇藥

物的濃度，所以懷孕期間更應該要定期

回門診追蹤。
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	懷孕中仍應按時服用抗癲癇藥物及避免
任何可能誘發癲癇發作的情況(例如：睡

眠不足等)，以免因發作而危及到你與胎

兒的安全。

	定期產檢，產檢內容除了一般超音波
外，建議你可到台灣癲癇妊娠登錄系統

的合約醫院，接受高層次超音波檢查以

詳盡地檢查胎兒解剖構造。你也可以考

慮接受懷孕中期的母血唐氏症及神經管

缺損的篩檢，因為它會告訴你胎兒是否

是唐氏症（一種染色體異常的

疾病）或神經管缺損（例如無

腦兒或脊柱裂；服用抗癲癇藥

物者的胎兒罹有神經管缺損的

機會較高）的高危險群，以便

安排進一步的檢查。

害喜嘔吐會不會影響

抗癲癇藥物吸收的效果呢？

害喜嘔吐確實有可能會影響藥物的吸

收，導致藥物濃度降低，所以懷孕期間你仍

必須定期返診，神經專科醫師才可視需要檢

查抗癲癇藥物的血中濃度，以作為抗癲癇藥

物劑量調整的參考。
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吃抗癲癇藥物會不會導致不孕

呢？

一般說來，抗癲癇藥物並不會導致不

孕，但少數癲癇婦女因服用抗癲癇藥物導致

多囊性卵巢，而降低懷孕的機會。

吃抗癲癇藥物的同時可以吃避

孕藥嗎？

因為有些抗癲癇藥物會減低避孕藥的效

果，所以當你選擇使用避孕藥

時，應先與你的神經專科醫師

及婦產科醫師討論後，再選擇

適合自己的避孕藥。

懷孕期間癲癇發作，

我該怎麼辦？

在懷孕過程中癲癇發

作與一般發作時的處理

方式相同，建議你還可

回婦產科做檢查，看看

胎兒的狀況是否良好。
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懷孕時的癲癇發作，會不會傷

到胎兒？

懷孕期間的發作，若是全身抽搐的全身

僵直痙攣性發作，因其經常合併呼吸中斷，

造成母子均缺氧，如果常常有這種發作當然

會導致胎兒的傷害，尤其是懷孕前幾個月，

甚至會導致流產。除此之外，在發作時因為

摔倒、碰撞當然也可能導致胎兒的傷害。就

算是較溫和的、以迷糊為主要表現的複雜型

局部性發作，也會有潛在的危險。

如何避免懷孕的時候癲癇發

作？

若要避免懷孕的時候，因為發作而傷到

胎兒，最基本的方法：

(1) 準時服藥

(2) 若因為血中濃度降低而發作的，可以與

神經專科醫師商量，酌加劑量直到不發

作為止。

(3) 要有充分的睡眠、避免焦慮，疲累。

(4) 自己要有充分的信心，因為百分之九十

的人都可以度過，你也可以。
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懷孕會不會導致癲癇的病情或

發作情形加劇？

在懷孕的期間只要你有按時服用抗癲癇

的藥物並定期回診的話，就可以穩定控制病

情，也有百分之五十的癲癇患者，在懷孕的

時候，反而比懷孕時減少發作，理由是：

(1) 病人怕發作，反而按時服藥。

(2) 病人怕發作，反而更注意睡眠，並且避

免太勞累。

(3) 可能和懷孕時身體內荷爾蒙的變化有關。

我可以自然生產？

如果癲癇控制得宜，多數的癲癇孕婦還

是可以選擇自然生產，除非癲癇對藥物反應

不佳導致時常發作，或者經由婦產科醫師判

斷後，具有剖腹產的必要條件時才需剖腹生

產，所以你應與婦產科醫師討論後，再選擇

適合自己的生產方式。

當我準備生產時要注意什麼？

因為你有1∼2%的機率會在生產時癲癇

發作，所以你應選擇對你及寶寶皆有完整急

救設施的醫院生產。為了減少在生產過程中
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癲癇發作的機會，所以在待產時務必要記得

按時服用抗癲癇藥物，這是非常重要的。

癲癇會不會導致我在生產時危

險性增加？

只要你有按時吃抗癲癇藥物、定期回門

診追蹤維持病情穩定的話，並不會增加生產

時的風險。

懷孕及生產時，癲癇發作機率

有多高？

百分之九十以上的癲癇孕

婦都可以順利的完成懷孕以及

生產的過程，只有不到百分之

一的患者，在懷孕的時候會發

生癲癇重積狀態；也只有百分

之二的患者，在生產的時候會

發生全身抽搐的大發作。

吃抗癲癇藥物，可以餵母奶？

由於各種抗癲癇藥物分泌到母乳的量並

不相同，而藥物的作用和個人體質也不相

同，如果你計畫哺餵母乳，建議你可以先與
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醫師討論以瞭解需注意的事項

後，再來決定是否哺餵母奶。

無論你決定哺餵母乳或牛奶，

都應注意寶寶是否在餵奶時有

愛哭不安、發抖、嘔吐、嗜

睡、肌肉緊張度異常、吸吮無

力、體重增加不足等現象，若

有則需帶寶寶就醫。

懷孕時服用抗癲癇藥是否會傷

害胎兒？

研究顯示，25~33%的女性癲癇朋友在

懷孕時發作會增加。懷孕時發作，特別是全

身抽搐的發作常合併呼吸中斷，會致母子缺

氧而傷害到胎兒，甚至流產。在發作時之摔

倒或碰撞亦可傷及胎兒。美國食品與藥物管

理局將所有藥物依致畸胎性分為A, B, C, D, X

五級。目前，在台灣使用的抗癲癇藥物不是

C級就是D級（其他多數抗癲癇藥物）。（C

級指致畸胎性未明，但懷孕中用藥，利多於

弊；D級指確有致畸胎的可能，但懷孕中用

藥，利多於弊）

抗癲癇藥物導致的胎兒畸形常以顏面和

肢端為主，如鼻子較短扁、耳朵過低、嘴巴

寬大、人中過長、手指粗短等。偶見較嚴重

A

Q



12

的小頭畸形、發育遲緩、心臟病、或神經管

缺損等。故癲癇朋友可以懷孕生子，但應先

獲得良好的控制才懷孕，且懷孕中僅服用最

少之必要藥物。

照顧寶寶時，我需要注意什麼？

一般而言，癲癇媽媽照顧寶寶並無大

礙，但首先要注意的是，你應該盡量維持不

要讓癲癇發作，才能照顧寶寶，所以你一定

要按時吃抗癲癇藥物，假使你的發作形式可

能傷及寶寶，則需養成在床中間換尿布、不

要抱著寶寶到處跑、側躺著餵母乳的習慣，

以免媽媽忽然癲癇發作時，寶寶會因此掉落

而造成傷害；幫寶寶洗

澡時最好有一位家人共

同幫忙，避免媽媽單獨

替寶寶洗澡，以免媽媽

忽然癲癇發作，寶寶會

因此造成傷害。

我應不應該告訴我的小孩

什麼是癲癇？

教導小孩在媽媽癲癇發作時應該如何照

顧母親，並讓小孩知道癲癇並不可怕，而是
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一種生病的過程，發作完也要給小孩心理建

設並不是他做錯什麼事而造成母親發作，以

免造成小孩內心的恐懼與驚慌。

癲癇會遺傳嗎？

會遺傳的癲癇多半是好的癲癇(良性癲

癇)。造成癲癇症的原因很多，產傷、腦子

先天發育異常、中樞神經感染，極少數先天

代謝異常、頭部受傷、腦瘤、中風。故癲癇

起因可分二類：一是次發於某種腦病變之後

的(次發性癲癇)，二是找不到原因的(原發性

癲癇)。遺傳來的癲癇，即屬後者。

次發性的癲癇一般較難治癒，因腦中既

存之病灶不易消除。良性癲癇則有下列特

質：容易治療，一種藥低劑量就可以達到完

全控制的效果；病人外觀上完全正常，沒有

頭手足等的神經損傷、智力是正常的、病人

的所有檢查，包括腦部構造影像（如電腦斷

層或是磁振造影），全都正常；腦電圖上除

了癲癇放電波

外，背景腦波亦

完全正常。這些

良性癲癇大約有

四分之一到一半

以上具有遺傳特

A
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質，也就是家族中有這種病。具遺傳特質的

良性癲癇症候群包括有：「兒童失神性癲

癇」、「良性兒童腦中央區及顳葉棘波癲

癇」、「良性兒童腦枕葉棘波癲癇」、「青

少年肌抽躍性癲癇」，「青少年失神性癲

癇」，和「清晨覺醒時大發作癲癇」。

台灣癲癇妊娠登錄系統

在懷孕過程中仍需服用抗癲癇藥物的孕

婦，常會擔憂所服用的抗癲

癇藥物是否會影響胎兒。

「台灣癲癇妊娠登錄系

統」由台灣癲癇醫學會及台

灣周產期醫學會合作建構完

成，希望經由此登錄系統，

完整追蹤孕婦身體狀況，並

監測胎兒發育，使孕婦及寶

寶都能得到完善的醫療照

顧。

為什麼要成立台灣癲癇妊娠登

錄系統？

整理相關衛教資料，提供給醫護人員和

癲癇孕產婦，讓大家對於癲癇有更進一步的

A
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認識。

從癲癇妊娠登錄開始，仔細聆聽和記錄

癲癇孕婦的心聲，發覺潛在的問題，主動積

極給予醫療照顧及心理層面的支持與陪伴。

動員相關醫學會和病友會團體，將癲癇

與妊娠納入病友會教育的一環，讓癲癇病友

認識「台灣癲癇妊娠登錄系統」，進而認同

且願意提供自己的經驗來幫助其他病友。

台灣癲癇妊娠登錄系統

歡迎上網查詢

www.epilepsy.org.tw

洽詢專線：

(02)2876-2890、0984216909




