
診
間進來一位老伯伯，自述長時間在農地

耕作，這兩三個月來，右下腹有異常

突起物，左下腹則有酸痛感，近日在搬農作

物時，疼痛不適的感覺更加明顯。檢查得知

他罹患的是雙側腹股溝疝氣，經安排住院進

行腹腔鏡雙側腹股溝疝氣修補手術，術後一

天，恢復情形良好，即出院返家休養。

男女老少都可能發生疝氣

腹股溝疝氣是泌尿科很常見的疾病，不

論男女老少都有可能發生，可以分成兩種類

型：

●  直接型：好發於中老年男性，主因是腹股溝

腹壁肌肉老化，導致腹腔內臟器直接滑至腹

股溝處，造成突起。

●  間接型：好發於青年期（約25歲）之前，主

因是腹腔內臟器沿著腹股溝管向下滑入疝氣

囊內，因腹腔和疝氣囊常相通，若逐漸滑落

至陰囊使得腹水流入，有可能造成陰囊積

水。

腹股溝有腫塊突出，是警訊！

這兩種類型的腹股溝疝氣，起因都是腹

腔內臟器經由較脆弱的腹壁肌肉或筋膜層，

向外滑出至腹壁外面。病患會在皮膚表層摸

到不正常的突起物（最常發生的部位在鼠蹊

部上側及腹部等處），臨床表現因個人及年

齡而有差異。孩童往往是在大聲哭泣時，腹

股溝側突起腫塊而被家人發現；成人則多因

用力過度（如：搬重物或便祕用力而造成腹

壓增加）、懷孕、老化等因素所引發。

剛開始，病患沒有疼痛感，但隨著疝氣

囊袋逐漸撐大會感到不適，並且容易在咳嗽

或過度用力時察覺腹部有明顯突出，只要臥

床平躺或用手擠壓，突起物便會變小。
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腹股溝疝氣
及早治療是上策



藥物治療無法使疝氣消失

病患就醫時，常常詢問：「是否能靠藥

物治療讓疝氣消失？」答案是否定的。藥物

只能暫時緩解疼痛不適感，但要治癒則應先

接受專業醫師的評估，再以手術方式解決。

手術後的護理及休養很重要

病患在手術後仍會詢問：「以後是不是

絕對不會復發？」答案也是否定的，術後

約80-90%的患者可痊癒，但約10-20%的

患者有再復發的可能性。復發原因除了

本身身體機能問題以外，最重要的是恢

復期若未做好術後護理，容易有傷口發

炎、傷口癒合不良等情形發生，或者傷口還

沒完全復原就開始從事會使腹壓增加的活動

（如：提重物、劇烈運動等），都可能使得

組織撕裂，導致疝氣復發。萬一疝氣復發，

可以採用腹腔鏡疝氣修補術來治療，如此則

可避開先前手術造成的粘黏問題。

以這位老伯為例，他罹患的是雙側腹股

溝疝氣，對於雙側性疝氣及再發性疝氣，我

們都建議以腹腔鏡手術治療。這是因為腹腔

鏡手術有其優勢，手術方式是在腹部開3-4個

小洞，再將人工網膜置於腹壁缺損的後側，

比起傳統的疝氣修補術，術後疼痛指數較

小、恢復較快，可以早點回到日常活動。
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醫師的叮嚀

治療腹股溝疝氣，腹

腔鏡手術與傳統手術，各有利弊，

可根據醫師專業評估及病患自身考量來

選擇。最重要的是，切莫覺得身體疼痛感及

異物突起感還在可以忍受的範圍內，就拖延不

管，否則疝氣囊袋會逐漸增大，當疼痛感持續

升高且突起異物增大時，有可能引發多種併

發症，嚴重時會導致移位嵌頓的臟器壞

死，那時可就後悔莫及了。


