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淺談白內障
文．圖／魏以宣、葉伯廷

眼
睛構造好比一台照相機，光線透過角膜和水晶體兩個鏡頭的折射，才能將影像完美

呈像於如底片一般的視網膜上。水晶體是眼睛重要的鏡頭之一，它位於瞳孔後面，

顧名思義它原是透明如水晶般的構造，當水晶體因老化、外傷或其他因素發生混濁現象，

阻礙光線穿透時，就稱之為白內障。

白內障的成因
白內障分為先天性和後天性。後天性白內障中最常見的是「老年性白內障」，這是老

年人很普遍的眼疾，原因是水晶體中的蛋白質隨著年齡老化而逐漸變性混濁，年過60的人

或多或少都會有白內障現象，只是影響程度不一。除了自然老化，後天性白內障還有其他

成因，例如：外傷、全身性疾病併發症 （如糖尿病）、其他眼疾引起 （如葡萄膜炎）、

以及藥物引起（如長期使用高劑量類固醇）。至於先天性白內障則多見於家族遺傳或母親

懷孕期間感染德國麻疹等疾病之幼兒。

白內障的症狀
初期的白內障對視力影響不大，視力與一般人無異，必須仰賴眼科細隙燈儀器檢查才

能確定。但漸漸的白內障患者可能會覺得有眩光、雙影，慢慢開始視力減退，總覺得「霧

裡看花」，有一層薄霧擋住視線；也有人的近視度數產生變化，出現看近視力突然變好的

現象，事實上只是白內障變得愈加成熟。但隨著白內障惡化，遠近視力都會逐漸模糊。嚴

重的白內障可能導致青光眼，甚至造成失明。

白內障的治療
輕微白內障可以配戴眼鏡來改善視力，另外有些眼藥水可以延緩惡化，但實際效果都
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有限，手術仍是唯一有效的治療方式，健保對白內障手術的給付標準為矯正視力低於零點

四。白內障手術發展至今已相當成熟，最常用的手術方式是「超音波晶體乳化術」，在局

部麻醉下，使用超音波晶體乳化儀將混濁的水晶體核震碎吸出，再將折疊式人工水晶體植

入剩餘的水晶體囊中，由於傷口極小，不需縫合或只需縫一兩針，因此術後視力恢復快，

對患者的日常生活影響很少。然而少數患者的白內障已經「過熟」太硬，可能會採用傷口

較大的「囊外白內障摘除術」，需要縫5至7針，傷口的復原較慢，術後散光也可能增加。

因此建議一旦白內障產生，應定期追蹤檢查，在適宜的時機接受手術，可獲得很高的成功

率。

白內障開完刀後還會再產生嗎？有些患者手術後一段時間視力又逐漸模糊，原來是手

術中留下的水晶體後囊又逐漸混濁，我們稱之為「後發性白內障」，此時可於門診用雷射

將後囊切開，不必進手術室。

白內障手術的風險
白內障手術雖然相對安全，但仍有少數患者會有術後角膜水腫、眼壓升高、出血、眼

內炎、視網膜剝離⋯等併發症，特別是太硬的白內障、或合併有高度近視、青光眼、葡萄

膜炎、及視網膜手術後的患者，手術風險較高。因此術前詳細的病史詢問和眼睛檢查非常

重要，若不幸有術後併發症產生，只要即時處理，大多可恢復良好。

人工水晶體的選擇
換置人工水晶體好比為相機更換鏡頭，隨著科技進步，人工水晶體的設計也不斷推陳

出新，目前普遍使用的是摺疊式人工水晶體，可以從2.5毫米以下的小切口植入眼內。健

保所給付的人工水晶體是單焦點球面水晶體，改善視力的效果已相當不錯，也有一些自費

的人工水晶體可供選擇，例如非球面人工水晶體，可提高對比視力，提供更清晰的影像，

特別是夜間視力的品質；多焦點人工水晶體可減少病人術後看遠、看近對眼鏡的依賴；散

光矯正型人工水晶體則同時有矯正散光的功能，但不規則散光並不適用；黃色人工水晶體

可過濾可見光中短波長的藍光，抗紫光人工水晶體可過濾短波長的紫光，研究指出藍光或



魏以宣小檔案

現  職：臺大醫院眼科部主治醫師，臺大醫學院臨床講師

專長領域：一般眼科、小兒眼科、斜視、弱視、白內障手術

經  歷：臺大醫院眼科部住院醫師、眼科部眼整型科、角膜科、小兒眼科研究員

學  歷：臺大醫學系醫學士、臨床醫學研究所碩士
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現  職：臺大醫院眼科部主治醫師，臺大醫學院臨床助理教授

專長領域：葡萄膜炎、早產兒視網膜病變、眼科病理

經  歷：臺大醫院眼科部住院醫師、眼科部角膜科、視網膜科研究員，美國Jules Stein 
Eye Institute, UCLA, 眼科病理研究員

學  歷：臺北醫學大學醫學系醫學士，臺大醫學院臨床醫學研究所碩士、病理研究所博
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紫光對視網膜色素上皮細胞會產生傷害，因此上述兩種人工水晶體有可能降低這樣的傷害，然

而尚需大規模的臨床試驗證實。

總之，為眼睛換上更好的鏡頭是我們的目標，不過並非越貴的鏡頭就越好，自費人工水晶

體並非人人適用，當患者的水晶體後囊不完整或懸韌帶不穩定，水晶體會有移位的可能，便不

適用；患者若已有角膜病變、視網膜病變、青光眼、葡萄膜炎等，自費人工水晶體的效果也會

打折扣。因此在選擇時應與醫師討論，了解最適合自己的類型。

白內障的預防
外出時，配戴防紫外線鏡片的眼鏡或太陽眼鏡，避免紫外線過度照射，可延緩水晶體老

化；某些研究建議補充維他命A、C、E、葉黃素或藻紅素等抗氧化物，可能對預防白內障有

幫助；但也有些研究發現補充維他命並不能預防白內障，而且過量的維他命反而可能造成負作

用，因此正常均衡的飲食才是保養之道。另外，不要任意使用成分不明或含類固醇的眼藥水，

應遵循眼科醫師的醫囑用藥；而糖尿病患者要妥善控制血糖，並定期接受眼科檢查。 （本專

欄策畫／臺大醫院健康中心吳明賢主任＆骨科部江清泉醫師）
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