
了解「幽門螺旋桿菌感染」的治療方式及好處 

Q：請問什麼是幽門螺旋桿菌？ 

A：幽門螺旋桿菌是種人體胃部的細菌感染，因為它能夠產生一種稱為尿素

酶（urease）的物質，可將胃中少數的尿素分解成氨（ammonia）來降

低胃酸的強度，所以可生存在胃內，而且能促使胃發炎。 

 

Q：要如何得知是否有感染幽門螺旋桿菌？ 

A：診斷方式可分為侵入式和非侵入式。侵入性方法須接受胃鏡做胃黏膜切

片檢查，有病理組織學檢查和快速尿素酶試驗。非侵襲性方法有碳13尿

素吹氣檢測、糞便抗原檢測。 

 

Q：幽門螺旋桿菌感染對健康會造成什麼影響？ 

A：感染幽門螺旋桿菌的人有較高的機會得到胃潰瘍、十二指腸潰瘍以及胃

癌等疾病。感染幽門桿菌的人中有1～3%的機率會得到胃癌。而大約有

15～20％的感染者會引發胃潰瘍或十二指腸潰瘍。若不清除幽門桿菌，

即使潰瘍癒合之後，復發機率也較高。早期治療，可以有效降低胃潰瘍

及胃癌的發生率。 

 

Q：哪些人需要接受治療？ 

A：根據2015年的京都幽門螺旋桿菌共識建議，除非有其他不適合接受除菌

治療的狀況，所有幽門螺旋桿菌的感染者都應接受除菌治療。目前健保

給付的條件僅限於消化性潰瘍及胃淋巴癌的患者。 

 

Q：治療有無副作用？ 

A：藥物之副作用包括過敏、clarithromycin的腹痛、腹瀉、嘔吐；

metronidazole的味覺異常、噁心、嘔吐、頭痛、頭暈。鉍劑的糞便顏色

改變（灰色）、噁心、嘔吐。 

 

Q：接受治療後是否會再復發？ 

A：根據一項在馬祖所進行的大規模幽門螺旋桿菌全面根除計畫，讓馬祖幽

門桿菌盛行率從近7成下降至僅約1成，胃癌發生率下降53%，死亡率下

降25%，且再感染率僅1%。 
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Q：如何治療幽門螺旋桿菌？成功率如何？ 

A： 

治療方式 治療天數 成功率 

傳統三合一治療 7-14天 約80% 

含鉍劑四合一療法 10天 90% 

非鉍劑四合一療法 7-10天 86% 

高劑量二合一治療 14天 95% 

 

傳統三合一治療方法為7到14天的質子幫浦阻斷劑、Clarithromycin和

Amoxicillin或Metronidazole所組成，此一治療方法成功率約八成。一項

由台大醫學院主導的國內多中心研究發現，含鉍劑四合一療法（含質子

幫浦抑制劑、鉍劑、四環黴素及metronidazole）10天除菌成功率可達90%。

鉍劑治療腸胃道副作用會高於傳統三合一治療，若無法耐受藥物副作用，

可以使用7到10天非鉍劑四合一療法（質子幫浦阻斷劑、Clarithromycin

和Amoxicillin及Metronidazole），也可以達成相當的殺菌率86%。此外，

14天的高劑量Amoxicillin及質子幫浦阻斷劑做為第一線及第二線救援

治療的成功殺菌率分別可達95%及89%，也可做為治療的替代選項。 
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