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曾嶔元：今天我們要討論的主題是「良性攝護腺

增生（benign prostatic hyperplasia; BPH）」，很高興

邀請到基隆長庚醫院泌尿外科林政鋒醫師來節目。先

請林醫師介紹一下，「男性泌尿功能障礙」指的是什

麼？

林政鋒：就男性泌尿功能障礙來講，因為男性的

泌尿跟生殖系統是同一個開口，在排尿的時候只要覺

得不舒服或是有障礙，甚至會有一些疼痛、灼熱感、

或是排尿不順暢，就統稱為「男性泌尿功能障礙」。

曾：泌尿功能障礙跟我們一般講的男性性功能障礙

有沒有關聯？

林：這是不一樣的。泌尿功能障礙是單指男性在排

尿的時候可能排尿不順，或者是排尿會疼痛。

曾：關於泌尿功能障礙我們可以想得到很多疾病。

那攝護腺（prostate）的問題也是泌尿功能障礙嗎？

林：攝護腺的問題大概是造成男性泌尿功能障礙最

大宗的問題。
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曾：我們一般講的攝護腺就是前列腺嗎？

林：是的，攝護腺就是前列腺。

曾：攝護腺是位於身體的哪個地方？

林：攝護腺這個器官只有男性才有，它的位置是在

膀胱的出口，是銜接膀胱跟尿道的一個腺體。

曾：所以它正好就是在膀胱的下面然後包覆著尿

道。

林：對，我們可以想像一下，尿道像是隧道一樣穿

過一個小山丘，對面就是膀胱。

曾：正常攝護腺的作用是什麼？

林：攝護腺其實是一個分泌的腺體，主要還是跟男

性的生殖功能有關。男性的精液裡大約有70％的分泌

液是由攝護腺所分泌，它作為精子的緩衝液，可以讓

精液變成弱鹼性。

曾：剛剛提到說攝護腺是男性專有的腺體，又提到

它跟性功能有關係，那麼攝護腺的問題是在有性功能

的年齡才開始出現嗎？

林：目前針對攝護腺肥大的病人作調查，其實是跟



年紀比較有關係。至於性功能部份，它跟攝護腺肥大

並沒有直接的關係。

曾：我們再回到主題「良性攝護腺增生」。我們常

在散步的時候看到電線桿上貼著「專治攝護腺肥大」

的廣告，請問「攝護腺肥大」跟「攝護腺增生」是一

樣意思嗎？　　　　　　　　　　

林：一般來講「攝護腺肥大」跟「攝護腺增生」是

一樣的意思，都是指攝護腺可能因年紀變大，而它的

細胞有增生的情況，整體來講應該說是攝護腺體積變

大。

曾：所以說，正式名稱應該叫「攝護腺增生」。因

為肥大跟增生在學理上的定義不一樣，但是一般我們

都把它們混在一起。請問攝護腺的體積要大於多少才

算大？

林：一般正常的攝護腺的大小是以超音波算出來的

重量來定義，超過20克就定義為攝護腺肥大。

曾：是受到荷爾蒙的刺激嗎？

林：是。

曾：如果沒有雄性素（androgen）的人就沒有攝護

腺嗎？

林：原則上這樣講是沒有錯。所以對於年紀比較大

的人，攝護腺肥大的機率會比較高。

曾：明朝、清朝時皇宮裡面都有太監、宦官，去勢

的小太監他們就沒有雄性激素。

林：這是我們常講的一個笑話，活得夠久的男性，只

有一種人不會得到攝護腺肥大，就是我們講的宦官。

曾：所以說一個老太監如果攝護腺肥大，小便困難

要請假的話就是假太監。

林：對。

曾：攝護腺一旦增生、肥大，它會有什麼問題？

林：一般我們在講攝護腺肥大會跟泌尿功能障礙扯

上關係，原因就是攝護腺是在膀胱出口的地方，它如

果肥大有可能會造成排尿不舒服、有刺激感，比較嚴

重的肥大甚至會造成排尿出口、膀胱出口的阻塞，小

便解得不好進而會造成一些急性尿滯留，甚至一些泌

尿道感染或結石的狀況。

曾：攝護腺雖然需要雄性激素刺激才能夠變大，但

並不表示攝護腺愈大的雄性激素愈高。

林：對，不是這個意思。

曾：年紀愈大攝護腺就有可能長得愈大嗎？ 

林：根據一般統計調查，大概在50歲以上，有一半

的病人都有攝護腺肥大的問題；而80歲以上有超過九

成的病人都有攝護腺肥大的問題。

曾：問題是病人自己怎麼知道？或者是醫師怎麼知

道它變大？

林：我們一般在評估攝護腺肥大，主要是靠臨床症

狀及一些臨床上的檢查。可能會有排尿障礙的症狀，

有些人小便不好解、小便流速比較慢、或者是夜尿、

頻尿等一些小便不舒服的症狀。

曾：那些症狀不就是膀胱炎會發生的嗎？

林：對。所以我們要針對男性的膀胱跟攝護腺去做

一些比較詳細的檢查，門診部份的一些初步篩檢可以

使用肛門的直腸檢查，就是肛門指診，用手觸摸看看

攝護腺是不是真的比較大，甚至裡面是不是有長一些
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東西。

曾：用觸診就可以摸出攝護腺是不是太大嗎？有沒

有更客觀的方法？

林：目前如果要精確量出攝護腺大小的話，可以做

經直腸的攝護腺超音波，它可以精確的量出攝護腺的

大小。

曾：超音波的探頭是直接放到直腸裡面嗎？

林：對，它是從直腸進去做的。

曾：這個檢查的準確度好嗎？

林：一般來說都非常準確。

曾：做完之後大概就可以知道攝護腺有幾公克？

林：對。

曾：如果知道攝護腺體積超過正常大小很多的話，

難道就一定會有症狀嗎？

林：不是每一個攝護腺肥大的病人都會有排尿障

礙，但通常有排尿障礙的病人，去做檢查大部份都有

攝護腺肥大，這比例其實是蠻高的。

曾：您會建議一般男性在沒有症狀之前要去做攝護

腺的例行檢查嗎？

林：一般現在的體檢安排，都會依年齡層的需求把

攝護腺超音波和攝護腺指數列為健康檢查的項目。不

過針對一些沒有泌尿功能障礙的民眾，我們其實並不

會很積極建議一定要去做攝護腺肥大的檢查。

曾：如果是對健康方面比較在乎的男性，您建議幾

歲以後做攝護腺檢查才比較有意義？幾歲之前做是

浪費？

林：一般大概建議40歲以上才開始考慮有攝護腺肥

大的問題。太年輕的話，攝護腺肥大並不是造成泌尿

功能障礙的最主要原因。

曾：攝護腺肥大跟飲食有關係嗎？

林：飲食這部份也有人去做特別的調查，但並沒有

報告指出說哪一種特別的飲食會造成攝護腺肥大的風

險。

曾：那倒過來講，是不是有哪些飲食比較不會讓人

得到攝護腺肥大？

林：目前統計起來並沒有哪一種飲食可以避免得到

攝護腺肥大。

曾：真的不能避免嗎？我們常聽人家講要多喝蕃茄

汁，這是廣告嗎？

林：目前關於醫療的部份，有在做茄紅素的研究，

它對於治療攝護腺肥大還是有一定的效果，只是在目

前醫療上的建議，它並是不一個可以拿來治療攝護腺

肥大的藥物。

曾：聽起來就是沒辦法預防攝護腺肥大了？

林：對。

曾：沒辦法預防，只好接受這個事實。40歲以後的

男性請多注意有沒有小便困難這方面的問題。

林：如果真的很擔心自己有攝護腺肥大，平常又有

一些排尿功能的問題，我們是建議儘早到泌尿科門診

做評估。

曾：不過我們總是需要有些線索可以早點有所警
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覺，不然等到有症狀再來看醫師的話，可能攝護腺已

經太大了。

林：如果一開始就不舒服，又很擔心的話，其實醫

師問診可以提供一個比較好的評估，甚至去做一些比

較初步的檢查。當然不是每一個人來門診的時候都是

初期的攝護腺肥大，也有可能是症狀已經很嚴重了才

來。　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　 

曾：攝護腺肥大有沒有遺傳現象？

林：攝護腺肥大在遺傳學上並沒有統計的意義，不

過我們在門診看到有一些病人其實跟遺傳還是有一點

相關性。

曾：所以說祖父、爸爸都有攝護腺增生問題的話，

自己還是要多注意。

林：若家中男性長輩有攝護腺增生問題的話，建議

您40歲以後還是抽空看一下門診比較好。

曾：林醫師您還是覺得喝蕃茄汁沒用嗎？

林：其實蕃茄汁是一種食品，我們並不反對病人去

做一些食療。

曾：明知道攝護腺肥大會發生，但是又沒辦法預

防，這實在是令人覺得挫折感很大。 

林：80歲以上幾乎九成的病人，或多或少都有攝護

腺肥大的問題。

曾：尤其是身為男性，八十歲以上就有九成會有攝

護腺肥大的問題，這聽起來的確是蠻令人難過的。那

初期症狀是什麼？

林：攝護腺肥大大概分成有七個初期症狀，它是用

來評估攝護腺肥大程度，還有一些臨床表現的標準。

主要大概分成急尿、頻尿、夜尿；還有一些阻塞性的

症狀，包括解尿解不乾淨、尿流速過慢、或者是覺得

膀胱排空有困難。我們講的這些是阻塞性的症狀，林

林總總加起來大概有7種不同的排尿障礙，根據這些

症狀的嚴重度去計算攝護腺肥大的指數，這個指數主

要用來評估攝護腺肥大的程度，以及對於排尿功能障

礙的影響。

曾：這些是從醫師的立場去評估病人攝護腺肥大的

情況到什麼程度，但是一般的民眾要怎麼知道自己的

小便跟以前比起來比較沒力氣？這個有點主觀吧！

林：其實攝護腺肥大的症狀在臨床上本來就是比較

主觀的情形，若是個人覺得有小便不好解的情況，就

需要去做一些比較客觀的檢查，證實是有攝護腺肥大

且有排尿功能障礙之後，就可以早期治療處理。

曾：有時候緊張也會解不出小便，那該怎麼知道到

底是哪一種情況？

林：這需要自己評估每次解尿的狀況，要以平常一

些比較平均的症狀去做整體的評估，而不能只注意一

些突發性的狀況。可能因為身體不舒服或感冒了而有

異常的狀況，就不必太緊張，這樣相對來講會比較準

確。

曾：男性要怎麼評估自己的攝護腺是否健康，有沒

有一個標準？

林：每個人在日常生活中碰到的症狀都不一樣，但

是有一個準則可以參考。如果自己覺得排尿的習慣已

經影響到生活，例如因為頻尿一直上廁所，或者甚至

不敢出門；夜尿次數較多，半夜起來好幾次，影響到

睡眠，當有這些情況發生會影響到正常生活的時候，

還是建議找專業的泌尿科醫師來作進一步的評估，這
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樣會比較客觀。

聽眾：我現在年齡是87歲，一、兩年前到三總檢查

發現有攝護腺肥大，醫師說先不要開刀，先吃藥看

看。吃藥這一年半以來，情況還滿好的，以前晚上可

能要起來小便4、5次，現在起來1次就好了。請問如

果不開刀是不是可以繼續保持現狀？

林：攝護腺肥大的治療目的是要讓排尿功能正常，

主要是分手術跟非手術方式，一般會建議病人先採取

非手術的藥物治療，如果在藥物方面可以獲得改善，

其實是不建議去做手術方面的治療。現在的藥物，對

於病人的症狀改善的方面都可以控制得很好，所以如

果吃藥有明顯的症狀改善，其實是可以再觀察看看，

不需要去考慮開刀的問題。

聽眾：去藥房的時候聽藥劑師說有一種叫「犀力

士」的藥物，對攝護腺肥大是有幫助的，但剛剛醫師

講說目前沒有任何藥物可以幫助，請問是否可以幫我

們釐清一下？

林：目前我們在使用「犀力士」主要是治療男性的

性功能障礙，因此對於攝護腺肥大部份，這個藥物是

沒有辦法治療的。

聽眾：所以不像藥劑師講的，「犀力士」對攝護腺

肥大也有改善的作用？

林：「犀力士」並不是用來治療攝護腺肥大的藥

物。

曾：剛才聽眾提到的藥物是治療性功能方面的，並

不是用在攝護腺增生或肥大的。而攝護腺肥大其實是

有藥物可治療的。請林醫師為我們說明一下是哪些藥

物？

林 ： 主 要 用 來 治 療 攝 護 腺 肥 大 的 藥 物 有 兩

種 。 最 常 用 的 是 一 種 「 甲 型 交 感 神 經 阻 斷 劑

（α-blocker）」，主要的功能是讓尿道的平滑肌可

以比較放鬆，解尿的時候尿道的阻力可以降低，針對

尿流速比較慢、排尿功能不好的病人，在吃了阻斷劑

之後，排尿會變得比較順暢。這類藥物的好處是吃了

之後在滿短的時間就可以看到它有效果，能夠迅速改

善攝護腺肥大的症狀。　

聽眾：像「波斯卡（proscar）」、「柔沛」這種藥

是治療禿頭的，如果沒有攝護腺肥大的人吃了的話，

會不會對攝護腺有什麼副作用？

林：這個是劑量的問題。一般在用「波斯卡」治療

雄性禿的時候，大概建議是1mg左右；而在治療攝護

腺肥大時，如果真的有需要使用到「波斯卡」之類的

藥物，使用劑量會是治療雄性禿的好幾倍，大約是

5mg。因此劑量不同，藥效作用的狀況也不一樣。

曾：所以沒辦法吃一個藥可以同時治兩個疾病。

聽眾：我現在85歲，13年前做過攝護腺的手術。那

時候用的是比較老的手術，是經過尿道把攝護腺肥大

的組織用小刀削下來。現在發現攝護腺又肥大了，也

看過醫師，現在我吃的藥叫做「hytrin」，有改善症

狀，可是會造成我輕度的水腫，還有高血壓。我本身

就有高血壓，我還可以繼續吃這種藥嗎？還有沒有別

的藥可以幫助改善我的情況？另外，有時候感覺好像

已經尿完了，但拉鍊拉好之後還會滴一些尿出來，這

個很困擾我，我想請問醫師不曉得該怎麼辦？

林：針對手術之後有攝護腺增生又再復發的狀況，

當然還是建議到泌尿科門診再做評估。像「hytrin」

這類的藥，它的副作用是有輕微降血壓的效果，不過

我想您可能還有一些心臟方面的問題，所以還是建議

您注意在吃「hytrin」以後，若攝護腺肥大症狀沒有
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很明顯改善，甚至有一些您覺得可能是藥物的副作

用，可能要麻煩您回原來的泌尿科門診，跟醫師討論

看看藥物的部份有沒有需要調整。

曾：這位聽眾後面有提到尿完之後還會滴尿，林醫

師您有沒有什麼建議？

林：這個情況大概也是藥物治療的部份，建議您還

是回去門診。醫師根據您的症狀再調整藥物的劑量，

或者是調整藥物的種類之後，看看能不能獲得適當的

改善，一般來講大概都會有不錯的效果。

聽眾：我最近去看泌尿科，因為發現右邊的副睪丸

跟左邊不大一樣，做了超音波，也驗尿、抽血檢查。

抽血結果都正常，沒有癌症指數；尿液有稍微的潛

血；超音波檢查發現副睪丸有1.4公分大的腫瘤，接

下來應該要怎麼處理會比較好？

林：這個問題跟我們今天討論的攝護腺肥大並沒有

直接相關，可能是右邊副睪丸上有一些問題，合併有

點潛血，建議還是必須長期去泌尿科門診追蹤看看，

針對生殖器官的一些不正常的發現，可能要再進一步

做一些檢查或評估，才有辦法確切知道到底是有什麼

問題。

聽眾：我父親今天去檢查，醫師說是攝護腺肥大，

提供兩種醫療方式，一個就是傳統的手術，一個是雷

射，不曉得這兩個方法有什麼差別？或是說用哪一種

比較適合？

林：在治療攝護腺肥大這部份，其實是要選擇對

自己比較有利的手術方式。一般傳統的方式是經尿

道的攝護腺切除手術（transurethral resection of the 

prostate; TURP），這個手術相對來講是比較安全，

可是它的出血量、手術時間跟風險大概都會比較高一

點。當在使用電燒刮除的時候，會沖一些蒸餾水下

去，這種手術會有的高風險，就是可能會造成有一些

病人發生水中毒的問題。而雷射手術是這5、6年來新

發展出來比較新的手術，它的好處是手術的出血量比

較少，可以降低手術的併發症；病人也不會有水中毒

的風險。所以要怎麼選擇對自己最有利的手術方法，

其實是要評估整體的狀況，是不是有一些心臟功能、

腎功能的問題，或者是年紀比較大了，在手術風險的

部份去做一個評估，才能選擇最適合自己的手術方

式。

曾：這兩個手術都有健保給付嗎？

林：目前雷射是沒有健保給付的。　　　　　　　

　　　

聽眾：我父親85歲，他之前長期有攝護腺肥大的問

題。前陣子他因為膀胱結石有做雷射手術，從手術之

後到目前為止一直有接尿管，但是出血不止，是不是

跟他的攝護腺肥大有關？

林：通常我們會認為膀胱結石是攝護腺肥大造成的

比較嚴重的併發症，會建議積極的做一些手術方面的

治療。不曉得您父親在結石手術之後有沒有做攝護腺

的雷射刮除手術？一般來講，出血是在攝護腺手術中

比較擔心也比較容易發生的併發症，如果手術完後有

出血的問題，建議還是要積極的回門診去追蹤，看是

否有需要做進一步的處理或檢查。

曾：林醫師您提過有兩種藥物可以治療攝護腺肥

大，剛才只講一種，還有第二種呢？

林：第二種就是剛聽眾打電話時問到的「波斯

卡」，這是另外一種比較新、可作為治療攝護腺肥大

的第二線用藥，這種藥物對於縮小攝護腺體積有一定

的功能。針對一些攝護腺肥大，但吃阻斷劑效果不
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是很好的病人，如果他的攝護腺指數又在正常範圍之

內，我們可以考慮合併使用第二種藥物治療。

聽眾：我尿中有血，尤其是運動以後，血尿會比較

明顯，去檢查後才發現有攝護腺肥大，醫師說必需要

手術，因為超音波跟內視鏡檢查，發現除了肥大以

外，在膀胱裡面連結著肥大的部份，有一小顆的息

肉，這要怎麼辦？一定要開刀嗎？

林：我們大概分成二部份來講。關於攝護腺肥大的

部份，最常見的臨床症狀除了解尿功能障礙之外，其

實肉眼可見的血尿，通常也是攝護腺肥大的臨床表

現。可是關於膀胱鏡檢查發現膀胱裡面有一些息肉，

甚至有一些類似腫瘤的東西，我們大概還是要以膀胱

這部份為優先做積極的處理。所以醫師要針對膀胱長

的息肉做手術，這個治療處置是可以的。

聽眾：大部分年紀大的人晚上都會有夜尿、頻尿

的情形，一般醫師是建議睡覺前4個小時儘量不要喝

水，這樣就可以減少晚上起來跑廁所的頻率。問題是

如果睡前4個小時，再加上睡覺6、7個小時，這樣長

達10幾個小時都沒有喝水，會不會使血液比較濃稠，

增加血管堵塞或中風的機會？

林：我們當然是建議是在生活習慣上作調整，但需

以不影響正常生活為原則。若由喝水習慣的調整，可

以讓您夜尿次數減少，對於攝護腺肥大的排尿障礙是

有一些幫助。至於您所擔心的會不會血液比較濃稠，

增加阻塞的風險？這個大概不至於，一般正常人、年

輕人、或沒有夜尿習慣的老年人，睡覺大概也是6、7

個小時，沒有喝水並不會增加血管堵塞的風險。

聽眾：我現在84歲，攝護腺肥大差不多10年以上，

吃了「波斯卡」一段時間以後，發現左邊的乳房腫

大，而且腋窩也不舒服，就停止服用了。現在左邊腋

下還是比右邊大，這是什麼原因呢？另外還又加了一

種藥，可以讓尿比較減少，但這個藥我不敢吃，因為

吃了會容易疲倦，我覺得很可怕。

林：針對您在使用「波斯卡」之後，左邊乳房摸起

來比較腫大的問題，的確有少數的病人在吃了「波斯

卡」之後是有這樣的情況發生，這可能有一些男性女

乳症方面的問題。一旦有這樣的藥物副作用發生時，

建議您儘快回門診積極做一些評估，我們不曉得這到

底是因為吃藥造成的還是說裡面真的有一些問題，再

加上您描述的症狀比較像腋下淋巴結腫大的問題，所

以還是要積極回醫院做徹底的檢查，評估一下在乳房

及腋下腫塊的部份，是不是有需要做切片檢查。另

外，針對攝護腺肥大的病人，在使用藥物之後，如果

出現一些沒有辦法忍受的副作用，或者有一些您覺得

不好的反應出來，還是建議再審慎評估是否適合使用

目前的藥物，是否需要做一些藥物劑量的調整，甚至

考慮接受手術的治療。

曾：手術治療有兩種，一個是傳統方式，還有一個

是雷射，不管怎麼治療，手術以後病人要注意什麼？

林：一般攝護腺的手術，最擔心的還是術後的出血

問題。手術中可能會有傳統手術造成的急性體液滯

留、水中毒的狀況，但以目前手術的器械來講，其實

是滿安全的一種手術。

曾：會不會造成陽痿？

林：一般正常的攝護腺刮除手術的範圍就僅在攝護

腺的附近，相對來講手術後造成性功能障礙的比率是

非常非低的，大概不到百分之一。

曾：傳統手術跟雷射的發生機會差不多嗎？
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林：目前講起來是差不多。

曾：雷射沒有比較好嗎？

林：雷射有它的好處，就是出血量幾乎很少。但兩

者在併發症方面比起來是差不多的。

曾：很謝謝基隆長庚醫院泌尿外科林政鋒醫師接受

我們的訪問。我們今天的節目進行到此，感謝大家的

收聽，我們下次再會！
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