
兒童癲癇
疾病簡介

引起癲癇發作之基本現象是因大腦細胞異常興奮產生放電，進而引起身體
及器官之症狀。
兒童的癲癇有很多種類，最主要的包括局部與全身型兩種，其他的還有點
頭式癲癇、失神性發作、肌陣攣性等等。

常見症狀
大略可分為大發作、小發作及複雜型發作；在小兒有時會有一些特殊型態
的抽搐，如新生兒抽搐、點頭痙攣等等。每一種型態的抽搐，他們的治療，
原因和預後都不一樣。

檢查
腦波檢查。
長時間錄影腦波。
腦部核磁共振。
血液檢查。

處置
癲癇發作的型態千變萬化，不同類型的發作適用不同類型的藥；而不同類
型的發作，其預後也不盡相同。因此，會透過檢查及問診來得到正確的分
類而選出最適合此類的癲癇的藥物。
常用藥物：癲能停、帝拔癲、利福全、魯米納。

急性照護
處理癲癇的最大原則就是不要讓兒童受到進一步的傷害，應將其置於安全
的地方，當發作時，不需要強將手指或物品放入兒童的口中，也不要強壓
手腳。
讓兒童側躺，以利口水或嘔吐物自然流出，接下來需要密切觀察發作狀態、
發作時間等等，紀錄或以攝影的方式以供醫護人員參考。

1

本單僅供參考，實際治療以醫師診治為主



居家保健
癲癇是一種長期而慢性的疾病，它的治療須針對每一個病人的個別需要，
必須按時服用藥物並定期回診。
發作時保持冷靜，留在孩子身邊保護使不受意外傷害。
觀察及記錄抽搐情形及次數，提供醫師，以作為診斷及調整藥量的參考。

緊急返院提醒
痙攣發作後無法開始呼吸。
一次痙孿發作後馬上接著另一次發作。
病人發作時撞傷或導致其他外傷。
痙攣發作時間超15至20分鐘。
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