
泰文 中文對照說明 

 
婦女哺乳用藥安全 

 

    媽媽所食用的任何物質都可能會進入乳汁中，所以當媽媽服

用藥物時，要考量寶寶是否會吃到奶水中的藥物外，還要考慮停餵

母乳對寶寶、媽媽本身、家庭及社會的整體影響。 

 

媽媽生病時停止哺乳的迷思 

1. 嬰兒對藥物攝取量取決於每日餵奶量、嬰兒腸胃功能、哺乳

時間。 

2. 服藥前哺乳或備乳或暫停服藥，都是選項 

(1) 藥物在服用後 1-3小時內達到最高濃度。 

(2) 服藥後 6小時再餵奶相對較安全。 

(3) 請問藥師暫停服藥的可行性。 

3. 母乳的保存 

(1) 室溫下可存放 6-8小時。 

(2) 冷藏可放 3-5天。 

(3) 冷凍庫可保存 3-4個月。 



 

哺乳用藥考量 

1. 藥物是否有使用的必要。 

2. 選擇安全的藥物。 

3. 當藥物可能對嬰兒有影響時，應該測量嬰兒的血中藥物濃度。 

4. 在服藥前餵奶，減少藥物對嬰兒的影響。 

 

藥物影響寶寶的決定因素 

1. 藥物的性質 

    用藥前詢問專業醫師或藥師，選擇不易被腸胃道吸收、水溶性

藥物、高蛋白結合率、半衰期短，並儘量使用單方藥物。 

2. 攝取藥物的劑量及頻率 

    建議服用劑量低、半衰期短、不會在體內蓄積的藥物，雖然服

藥頻率高但較不會分布至乳汁。 

3. 避免危險性藥品 

    有些藥品極微量就會對嬰兒造成傷害，如：盤尼西林 、磺胺

類藥物等。 

4. 避孕藥物 

    採用母乳餵養寶寶，不宜服用避孕藥。因為避孕藥可能透過乳

汁對寶寶產生不良影響，同時還可能使乳汁分泌量減少。 



 

美國小兒科醫學會建議哺乳期之用藥 

1. 哺乳時可以使用的藥物，風險較低的藥物： 

(1) 解熱鎮痛藥、非類固醇消炎止痛藥、抗生素、疫苗、顯影

劑、麻醉藥物、精神科用藥、抗憂鬱藥、降血壓藥、抗病

毒藥物、肌肉鬆弛劑、抗癲癇藥物、強心劑、麻醉性止痛

劑、麻醉性鎮咳劑、類固醇、氫離子阻斷劑、抗心律不整

藥、抗結核藥、甲狀腺素、抗甲狀腺藥物、鼻塞解除劑、

保鉀利尿劑、抗凝血劑。 

(2) 抗焦慮、抗憂鬱等藥物在奶水中濃度很低，僅有非常少數

的個案引起嬰兒的不適，長期使用時，要注意對寶寶的中

樞神經的影響。 

(3) 局部麻醉藥物不會被嬰兒腸胃所吸收是安全的。 

(4) 全身麻醉的藥物像其他藥物一樣，幾乎不會造成嬰兒任

何影響，它們的半衰期非常短，只要醒過來，就可以哺乳。 

(5) 外用的皮膚藥、吸入性藥物 ( 例如：氣喘用藥) 或是鼻噴

劑、 眼睛使用的藥物幾乎都是安全藥物。 

2. 哺乳時應避免使用的藥物： 



 

(1)盤尼西林：容易造成過敏，須小心使用。 

(2)磺胺類藥物：核黃疸、溶血，蠶豆症者明顯。 

(3)四環黴素：牙齒永久性著色、阻礙骨骼發育。 

(4)氯黴素：可能會造成骨髓抑制，引起再生不良性貧血。 

(5)Metronidazole：可能會造成畸胎突變。 

(6)酒精：嬰兒呼吸抑制、脈搏微弱。 

(7)尼古丁：嬰兒休克、嘔吐、腹瀉、呼吸道疾病、猝死。 

(8)咖啡因：嬰兒躁動、體重減輕。 

(9)長效抗憂鬱藥 fluoxetine：藥物作用時間很長。 

3. 絕對不能使用的藥物： 

    抗癌藥物、放射治療藥物、 Cyclosporin(免疫抑制 )、 

Mysoline(癲癇)、Parlodel(巴金森)、Ergotamine(偏頭痛)、鋰鹽(躁症)、

古柯鹼、海洛因、大麻、安非他命。 



 

 

核子醫學放射性同位素掃描呢？ 

1. X-光及其他掃描，即使是使用顯影劑，都不需要停止餵奶。 

2. 電腦斷層攝影 CT 及核磁共振攝影 MRI 也是如此，都不需要

停止餵奶。 

3. 媽媽接受肺部同位素或骨頭掃描時，通常使用 technetium，此

藥的半衰期是 6小時，在 5個半衰期後藥物會完全排離母體，

是不必擔心的。 

 

隆乳女性可以哺乳嗎？ 

1. 隆乳以矽膠材質較常見，或是放置鹽水袋。 

2. 目前沒有研究顯示隆乳矽膠中的聚合物對人體有害。 

3. 牛奶及配方奶中的矽元素比隆乳媽媽的奶水中矽含量還高。

因此隆乳的媽媽仍可以哺育母乳。 

 


