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不少人曾有這樣的經驗，半夜睡得正熟，突然小腿後面的肌肉一陣劇烈收縮疼痛，甚

至痛到從睡夢中驚醒，必須下床走動或拉筋才能緩解，這種情況稱為夜間腿抽筋。夜

間腿抽筋相當常見，約６成的成人一生中曾出現過夜間腿抽筋，女性略多於男性，情

況隨年紀增長越容易發生，冬天比夏天更容易發生。雖然大多時候是良性的，但若頻

繁的發生，仍會影響睡眠與生活品質。下面介紹常見的原因和可以改善的方法。 

 

常見症狀 

● 多數發生於半夜或清晨睡眠期間 

● 抽筋最常發生在小腿肚，有時也會發生在腳趾、腳掌、大腿 

● 抽筋時間通常會持續數秒至數分鐘 

● 肌肉突然收縮、變得硬邦邦，伴隨劇烈疼痛 

● 抽筋後，局部肌肉仍可能持續痠痛數小時至數天 

常見原因 

許多人認為抽筋是缺鈣或電解質不平衡等問題所造成，但事實上，大部分夜間腿抽筋

抽血檢查結果都是正常的。常見原因包括： 

● 肌肉骨骼（最常見的原因）：肌肉疲勞。例如，久坐久站、爬山或劇烈運動後、長

時間維持同一姿勢等。另外，退化性關節炎會使小腿肌肉長期過度使用。 

● 神經系統：抽筋以外合併肌肉無力、平衡差、感覺異常。例如，帕金森氏症、脊椎

狹窄、神經根壓迫、周邊神經病變、肌肉疾病等。 

● 血管系統：活動時加劇、休息改善或是腳末梢冰冷。例如，周邊動脈疾病、慢性靜

脈疾病、靜脈曲張。 

● 慢性病：如肝硬化、末期腎疾病、洗腎，會影響體內電解質、代謝和神經肌肉 

● 藥物：降壓藥、利尿劑、吸入或口服 β刺激劑（治療氣喘與慢性阻塞性肺病的相關

用藥）、β阻斷劑（治療心血管疾病和高血壓的相關用藥）、安眠藥、鎮定劑。若

最近開始使用新的藥物後發生的抽筋的狀況，要告知醫師，不要自行停藥。 

● 懷孕：因體重增加、下肢循環改變及營養需求增加。 

● 特發性抽筋：檢查和排除疾病後，仍找不到確切原因。 

 

預防抽筋的方法：運動與生活習慣的調整 

● 規律的小腿伸展活動：面向牆壁站立，距離約 90公分，一腳在前、一腳在後，

後腳跟貼地，身體逐漸向前傾斜，並保持後腳腳跟貼地，維持 10秒左右，每天

重複 3~5次。 



● 適度運動，避免過度勞累，避免突然進行高強度運動或過度訓練，並適當休

息。 

● 避免久坐久站，建議每隔 1~2小時活動伸展。 

● 側睡或腳踩床底板，盡量保持腳板往上（足背屈）；減少過重棉被覆蓋 

● 對容易抽筋的位置沖泡溫水、熱敷，穿厚襪子以保持下肢溫暖。 

● 每日補充適量水分，避免睡前大量飲酒或咖啡因。 

● 均衡飲食：攝取足夠的鈣、鎂、鉀及維生素 D，有助於維持正常肌肉功能。 

 

發生夜間腿抽筋該怎麼辦？ 

● 溫和伸展小腿肌肉：膝蓋伸直時腳板向上彎（足背屈），感覺拉開小腿肚，維

持 10-20秒，可以重複 3-5次。 

● 適度力道按摩抽筋位置，幫助肌肉放鬆。 

● 熱敷，維持下肢保暖、促進血液循環、緩解症狀。 

● 抽筋緩解後，下床短暫步行放鬆肌肉。 

 

什麼時候要去看醫生？ 

● 抽筋越來越頻繁、症狀加劇 

● 已調整生活習慣後仍反覆發作 

● 疼痛已嚴重影響睡眠和生活品質 

● 白天活動時也經常抽筋 

● 肌肉無力、肢體麻木、平衡變差、容易跌倒、走路步態改變 

● 下肢腫脹、皮膚顏色改變、腳冰冷或脈搏減弱 

● 本身有肝臟疾病、腎臟疾病、糖尿病等慢性疾病 

● 最近開始服用新藥後發生抽筋的情況，回診告知開藥醫師詢問是否要調整劑量

或替代藥物 
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