
 
 

 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 
 
 
 
 
 

 
 
 
 

癲癇兒童的居家照顧 

1 
避免以大浴缸泡澡或單獨跑去游泳，可能發生
「溺水」的危險。 

2 浴室不要上鎖、家具稜角保護、擺設盡量簡單。

3 鋪設地毯或安全止滑墊。 

4 
玩電動玩具、電視遊樂器或電腦遊戲應避免時
間太久，尤其屬於光敏感癲癇患者。 

5 休息和睡眠需充足。 

6 
日常生活不須過於限制，過度保護可能讓孩子
失去更多的學習和與人互動的機會。 

7 

督促規律服藥；飲食均衡，多攝取維他命 C、
維 
他命 B、魚類、DHA、EPA。 

8 注意服藥與鈣質的結合作用因而影響藥效。 

9 避免接觸滾燙湯水和油鍋。 

10 與醫師配合治療，成效重要關鍵是信任與溝通。

11 
癲癇疾病告知原則：1.為了避免傷害。2.建立安
全意識學習自我保護。 

12 

老師擔心學童發作的心態會影響其他學童，家
長擔心孩子被欺負和遭受挫折，兩者都必須加
以釐清錯誤觀念與建立正確疾病認知。 

13 

家 長 往 往 無 法 面 對 生 病 的 事 實 期 待 奇 蹟 的 出
現，在期待的過程中對癲癇更加了解，可減少
許多不必要的心慌和疑慮。 

對孩子的鼓勵與支持，對癲癇特質的了解與接
納，父母的言行態度更會影響孩子的自信與人格發
展，學習與孩子相處的方法與知識，陪伴孩子走過
成長的過程。 
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              文章來源：身心障礙者服務資訊網  

認識癲癇症 
癲癇是個醫學名詞，俗稱「羊暈」、「羊癲瘋」。它是一種先

天或後天因素所引起的慢性腦部疾病，其特徵是由於腦細胞過度
放電所引起的反覆性發作，伴隨著複雜多端的臨床症狀表現，通
常會出現抽搐或伴隨意識障礙，但也有其他多種類型。常見的癲
癇症有：大發作、小發作、精神運動發作、局部發作等等。許多
腦病變都可能引起腦細胞過度放電，因而在開始治療計畫之前，
醫師都會安排一系列的檢查，以確定癲癇的致病原因。 

除了偶發病例外，大部分病人都需要長期服用抗抽搐藥物，
以減少或消除其發作，對藥物的選擇及使用需要遵照醫師指示，
按時且定量，並定期接受檢查。若有副作用或再發，必須與醫師
聯繫做必要的調整。癲癇並不可怕，痊癒機會也大。 
癲癇發作時的症狀 
1 預兆或先行症狀。 

2 意識障礙：如雙目直視、失神、發呆、迷惘或昏迷。 

3 
局部症狀：如頭和眼的轉動方向、臉、手、腳局部抽搐或
麻木，有時會進行至其他部位。 

第七十五期 
發行人：傅肇箕 
發行單位：輔導室

 
 

一、吳拓樸用什麼方法寫信給父母？ 
一、□畫圖  ■打字 
二、如何幫助孩子穩定心性？ 
一、■讓孩子有規律的生活作息   

□讓他玩電腦 
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4 
行為症狀：如眨眼、咂嘴、咀嚼、吞嚥、手部搓揉等動作、
行走、奔跑、哭、笑、喃喃自語、唱歌或其他……。 

5 發聲如叫、吼、低哼、說話……。 

6 局部肢體或全身僵直或抽搐。 

7 雙目上吊、牙關緊閉、口吐白沫。 

8 咬破舌頭或嘴唇。 

9 大、小便失禁。 

10 發作過後，頭痛或身體不適，局部肢體無力或神智不清。 

11 發作過後，完全清醒時，通常無法回憶發作經過。 

癲癇病人發作時，請協助作下列緊急處理： 

癲癇常識 
1.癲癇發作是由於腦部不正常放電而產生的症狀，因放電的部位不同 

而出現各種症狀。癲癇為復發性，經常有異常的腦部放電會損壞腦 
細胞，智力會變差，治療將會更困難，所以要儘早治療。 

2.統計數字指出，台灣約有二十萬癲癇病人，可算是相當普遍。 

3.雖然有些癲癇可能與遺傳基因有關，除非父母都有癲癇，否則不容 
易遺傳到下一代。 

4.抗癲癇藥物可能會降低避孕藥的效果，使用時要請教醫師。 
5.懷孕時，癲癇發作對胎兒的影響，遠較抗癲癇藥物為大，所以在準 

備懷孕前，應請教醫師，做好調整藥物及劑量的準備。 
6.駕駛中如果癲癇發作，可能招致巨大災難，中華民國法律規定，癲 

癇病人不得申領駕照。 
7.良好的治療效果，需要下列條件：  

＊定期門診，並遵照醫師指示，按時服用指定藥量。 
＊飲食均衡、睡眠充足不過度、不熬夜。 
＊不喝酒，如已有喝酒習慣，請勿突然戒斷，要緩慢減量再戒斷。 
＊適當運動與參加正當社交活動，保持身心輕鬆愉快。 

（一）若病人全身抽搐時，請： 
1 保護頭部，移開易造成傷害的物件或傢俱。 

2 拿掉眼鏡，解開衣領。 

3 協助病人側躺，讓口涎流出，保持呼吸道暢通。 

4 
請勿強橇病人的牙關，以免牙齒脫落，阻塞呼
吸道，注意活動假牙有否脫落。 

5 請勿強行約束，以免造成傷害和抗拒。 

6 留意觀察發作情形。 

7 在病人未完全清醒前請勿餵給食物或藥物。 

8 
發作結束後，讓病人安靜休息，在未完全清醒
前，請勿離開。 

9 
必要時（如呼吸障礙、連續發作、受傷或昏迷
時間過長），請立即送醫處理。 

（二）若為意識障礙（如發呆、迷惘、失神）或
異樣行為時，請： 

1 在旁守護，移開易造成傷害的物件或傢俱。 

2 
不 著 痕 跡 小 心 拿 開 病 人 手 中 物 件 ， 勿 強 行 奪
取，可能會激發強烈抗拒，衍生意外 

3 請勿強行約束行動，以免造成傷害或抗拒。 

4 留意觀察發作情形。 

5 在尚未完全清醒前，請勿離開。 

6 在尚未完全清醒前，請勿餵給飲食或藥物。 

7 讓病人記憶物品名稱或簡單數字。 

8 
完全清醒後，讓病人回憶發作經過、物品名稱
或數字，以證明發作當時有無意識障礙。 
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