
擺脫令人頭疼的「頭痛」
文圖｜賴育民醫師

多數人常誤以為頭痛不是病，只是種症狀，

吃吃止痛藥，就可以了。因此，總是拖到頭痛次

數增加、痛到吃一大把止痛藥，都無法有效止

痛，或是因為擔心腦裡長了「壞東西」，才願意

就醫治療。醫師提醒您，單純的頭痛也可能隱藏

著致命性複雜或嚴重的疾病。因此，若有不適，

切勿忽略它或擅自投藥，宜找醫師確立其可能致

病原因才為上策。

「這件事真是讓人頭痛」、「他是個頭痛人

物」…，「頭痛」，這兩個字幾乎已變成日常生

活慣用語。根據國外統計顯示，表示自己從來不

曾頭痛的人，約占人群的 1 - 7％，也就是你問 

10 個人，幾乎 10 個人會告訴你曾經頭痛過，而

約每 3 人中有 1 個人表示自己至少有一次嚴重

頭痛，顯然頭痛非常普遍。

常見的頭痛，雖然多數不是重大毛病，但如

果出現劇烈或不尋常的頭痛就要留心是否是罹患

腦瘤、中風 (斷腦筋)...等嚴重疾病，切記勿像鄉

下地方，有些民眾老喝感冒糖漿或去診所打針來

解決慢性頭痛，卻忽略了背後隱藏了藥物濫用及

成癮之問題。

頭痛的成因複雜，無法一一簡述，本文只概

略介紹常見頭痛原因，另外，談談怎麼樣的頭痛

應該是不要緊的，怎麼樣的頭痛可能背後有潛在

嚴重疾病必須趕快去看醫生。
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情形，建議您與醫師討論，通常調整劑

量或換藥就會消除，比較令人擔心的，

其實是濫用止痛藥，筆者看過不少鄉

親，每天都要吃藥或打針才能止頭痛，

遍尋醫師卻找不到病根，後來才發現他

們對止痛藥或感冒藥中某些成分上癮，

頭痛其實是「藥癮」發作的關係，所以

吃藥會暫時改善，但頭痛卻變成慢性且

無法根治。

二. 哪一些頭痛屬於良性？
如果頭痛輕微，休息一下或睡個覺

就好了，或是吃顆普拿疼就改善 (不過

如果每天都要吃藥就可能有成

癮問題，不管哪一種止痛

藥)，或是合併感冒、

牙痛等情形，等原發

疾病好了，頭痛也

就好了；或是反覆

發作，但是每次發

作都差不多，也沒

有變嚴重等，曾求

診醫師已排除重大

疾病可能等，如果出

現上述特徵，幾乎都

無須太過緊張。

三. 不能掉以輕心的頭痛特徵
如果出現以下頭痛特徵，表示可能

有嚴重疾病，要趕緊尋求醫師協助

(一) 突然發作的劇烈頭痛：以前從

沒這麼痛過，有時可能會伴隨嘔吐或意

識變化，這種頭痛可能是蜘蛛膜下腔出

血、出血性腦中風或是其他原因造成的

顱內出血，要緊急送醫。

一. 頭痛的原因
頭痛大致可以分為原發性和次發性

的頭痛。

原發性頭痛是指，頭痛本身就是疾

病，而不是其他疾病造成頭痛，比如：

偏頭痛、緊張性頭痛、叢集性頭痛等，

這些頭痛很常見，也會造成極大的不舒

服，如果找不到其他導致頭痛的疾病，

只能請醫師針對頭痛本身來進行預防及

治療；

次發性頭痛是指某些疾病導致頭

痛，因此必須找出疾病加以治療或控

制，才能改善頭痛。

造成次發性頭痛的疾病可

分類如下：

( 一 )  腦 部 的問

題：如腦瘤、腦血

管疾病 (腦中風)、

腦部感染 (如腦膜

炎)  及腦部外傷

等。

(二) 多種臉

部及附屬器官的疾

病都會引起頭痛，

比較常見如青光眼、

鼻過敏、鼻竇炎、中耳

炎、三叉神經痛、牙痛等。

(三) 全身性疾病，如高血壓，有的

人血壓高時會頭痛，但通常要血壓很高

時才會，此種頭痛有時會與腦中風產生

的頭痛混淆，因為腦中風常常血壓也會

高，或是在血壓過高時產生腦溢血。

(四) 藥物引發的頭痛：有些治療性

藥物，如高血壓藥，會產生頭痛副作

用。如果服用醫師新換藥物，出現頭痛
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得不好，也應該要看醫生。

三. 結語
引發頭痛的原因眾多，但常常頭痛

的人，大多知道頭痛什麼時候會找上

門。根據臨床研究顯示，許多人由於工

作及生活壓力大、又常常熬夜、失眠，

生活不規律，或是長時間坐在電腦桌

前、或是吸菸、喝酒等不良生活習慣，

不但使得身心緊繃，主宰人體的腦部也

不得安閒，頭痛也就成了家常便飯。

專家認為，熬夜或睡眠不足、宿

醉、或發脾氣時，其實藉著調整生活步

調、戒除不良習慣等，可以避免頭痛發

生。至於藥物，在某些情形下，確實可

以幫助我們，但應依醫師囑咐用藥，千

萬不要變成藥物的奴隸，養成依賴性而

不自知；如果有前述可能是嚴重疾病的

徵兆，也要提高警覺，趕快就醫診治，

不要諱疾忌醫，避免小病拖成大病，失

去寶貴健康或危及生命。

(二) 頭痛伴隨有局部神經學症狀：

除了頭痛外，出現類以中風的症狀，例

如：一邊的手或腳沒力、或麻木、臉歪

一邊、或看不到、無法說話等，有時這

是腦出血或缺血性腦中風的症狀，或是

可能有局部的腦內病灶如腦瘤。

(三) 頭痛合併發燒及意識改變：除

頭痛外，還有發燒、昏迷或胡言亂語，

有時會有頸部僵硬情形，這可能是腦膜

炎或腦炎症狀。

(四) 頭痛合併有嘔吐及意識改變，

有時會心跳變慢或血壓升高：這可能是

顱內壓升高的情形、比如顱內出血 (通常

在腦傷之後)、腦瘤、腦水腫等。

(五) 頭痛反覆發作，但最近發作的頻

率越來越高或嚴重度加重，或是從前只要

吃顆藥或睡個覺就可以改善，但最近同樣

的方式卻無法奏效，這時有可能是由腦瘤

之類的顱內病灶持續長大所致。良性的頭

痛如偏頭痛，有時也會有這樣的情形，但

這通常也表示疾病有加重的情形或是控制
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