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下肢周邊動脈阻塞疾病問與答

一、什麼是下肢周邊動脈阻塞？  
動脈血管內

壁都有可能因脂
肪斑塊沉積而失
去彈性、變硬，
造成血管內空間
變小，導致下肢
血流中斷引起組織缺氧、缺血。如果突然堵
住血管，則須在阻塞6小時內進行手術及抗
凝劑治療，使患肢傷害減至最低。主要因動
脈粥狀硬化、高血壓、高血脂、糖尿病、吸
菸、肥胖、年紀大等引起；尤其以吸菸、糖
尿病危害最大。
二、會有哪些自覺症狀及臨床分級？

1. 常見的六個症狀為疼痛、麻木、感
覺異常、脈搏減弱或消失、蒼白、
冰冷。

2. 依血管阻塞嚴重程度分為四級：第
一級無症狀、第二級間歇性跛行、
第三級休息或夜間疼痛、第四級皮
膚壞死；依阻塞部位不同所呈現的
症狀也有所不同。

3. 走路或運動時，小腿肌肉缺血缺氧
而引起疼痛，當休息後會緩解，稱
為「間歇性跛行」，但下肢缺血嚴
重無法獲得足夠血流供應時，會連
休息時都疼痛，最終導致足背組織
潰瘍壞死。

三、除了外科手術還有哪些治療方式呢？
1. 藥物治療：血糖、血壓、血脂需控

制外，還須加入抗血小板藥物及周
邊血管擴張劑。

2. 當阻塞嚴重無法單以藥物治療時，
就要進行介入性治療；針對周邊動
脈疾病以「微創手術」之「血管內

治療」已是目前醫學的主流。「周
邊血管擴張術」或「週邊動脈血管
內支架置放術」，兩者都是使用氣
球導管將狹窄的的血管管腔擴張或
置放支架，增加下肢血流供應；以
這樣方式打通動脈血管僅需局部麻
醉無傷口、手術時間短，風險低。
術後在一般病房配合平躺4-6小時即
可。目前本科以「血管內治療」來
服務周邊動脈疾病的病人數，已經
遠遠超過傳統的繞道手術。

四、可以掛號看哪些科？
除心內、心外科門診，本部設立微創介

入治療中心，整合臨床醫師及門診預約方式
和專責病房來共同合力照顧病人。微創介入
治療中心有專責門診和病床，提供跨院轉診
周邊血管疾病病人之診療服務，使病人可以
在短時間內住院。目前設置之周邊血管介入
門診：週一上午第七診李明峰醫師。本部李
醫師會依病情提供必要之周邊血管疾病檢查
及治療服務。
五、會安排那些檢查呢？

超音波、核磁共振或電腦斷層或血管攝
影，醫師會依病情而給予必要之檢查以了解
動脈粥狀硬化血管阻塞程度。
六、如何預防周邊動脈阻塞的發生呢？

為控制動脈硬化速度，請您務必注意以
下事項：

1. 一定要戒菸，包括二手煙。
2. 控制肥胖及改善高血脂症。
3. 控制高血壓及糖尿病。
4. 適度的運動，可增加側支循環降低

症狀。
5. 定時服藥、定期追蹤，確保血流通

暢。


