
漫談巴金森氏病
文｜蕭雅尤醫師

巴金森氏病是一種老年發生的神經退化疾

病，研究顯示主要是肇因於一種叫做「多巴胺」

化學物質的缺乏，患者表現出顫抖、肌肉僵硬、

和動作遲緩的症狀；可喜的是，目前已有藥物可

以彌補多巴胺的缺乏，使巴金森氏病的病狀獲得

相當程度的改善。

現年 70 歲的王老先生，走起路來像是上了

發條的機器人，會踩著碎步向前直衝，坐在座位

上時，手腳也不自主的顫抖，從他面無表情的臉

孔上看不出任何的喜怒哀樂，經求診後醫師說他

得了巴金森氏病…

一. 什麼是巴金森氏病？
西元 1817 年，英國醫師詹姆斯‧巴金森 

(James Parkinson) 首先發表了一篇文獻，詳細描

寫發生在 6 位老人身上，一種伴隨著四肢發抖、

無力、軀幹駝背、動作緩慢的疾病，後來陸續有

人觀察到同樣的病例，為紀念最早發表文獻的醫

師，就把這個疾病命名為巴金森氏病。

巴金森氏病，男性罹患比例比女性高，約 

3/4 的病人在 50 – 60 歲間發病，但這種疾病並

不是老年人才會發生，每 7 個病人中有 1 位的發

病年齡在 30 – 40 歲間，因為病程通常是漸進

性，以致於很多病人事後回想起來，都很難確定

他到底什麼時候開始有問題。
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二. 巴金森氏病的症狀有哪些？
典型的巴金森氏病有 3 種表現：震

顫 (手部發抖)、四肢僵直和行動緩慢。

巴金森氏病的震顫最常見是從單側

的手部開始，將手靜止放在腿上不動時

會抖動的相當厲害，抖動的樣子很像

銀行櫃員以手指數鈔票一般，約每秒 3 

-   5 下的抖動頻率，若是拿東西作動作

時，手部的抖動會因此減緩許多或是消

失，手抖的同時，同側肢體的動作也可

能變得不靈活以及出現容易酸痛等症

狀。例如：走路時同側的腳會覺得僵硬

酸麻，甚至好像拖著腳在走一般。 

當上述症狀逐漸明顯時，家人或朋

友可能察覺患者的臉部表情變的怪怪

的，例如整天扳著臉孔，好像生氣卻又

呆滯，當症狀逐漸由單側發展至兩側

四肢時，患者行動將更加緩慢、雙手抖

動、雙腳僵硬，行走越來越困難，好似

腳黏在地板一般，一旦走起路來又成為

小碎步，重心向前移容易跌倒，身軀駝

背講話含糊不清等，但病人的智能則仍

然完好，沒有任何呆滯的現象。

另外有一些疾病在外型上很類似巴

金森氏病，但病理及成因上均與巴金森

氏病不同，因此治療與預後也有所差

異，這些疾病合稱為巴金森氏症候群。

此類疾病也屬於神經系統的退化症，但

跟巴金森氏病不同的是，它們的細胞退

化不侷限在黑質細胞，而包括小腦、腦

幹的許多神經核，所以症狀上不止巴金

森氏病的症狀，還會出現包括小腦平衡

失調、自律神經失調等其他症狀。

還有一類的疾病稱為次發型巴金森

氏症候群，這類疾病主要病因包括：病

毒性腦炎、藥物、毒素、多發性腦中
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風、頭部外傷、腦瘤、水腦症等，因有

些可針對病因治療，因此需與巴金森氏

病加以區分。

三. 巴金森氏病的病因為何？
巴金森氏病主要是因大腦內黑質部

的多巴胺神經元退化所造成，多巴胺神

經細胞負責分泌一種名為多巴胺的神經

化學傳導物質，多巴胺負責協調人體的

運動功能，使我們得以完成精細複雜等

動作。正常人隨著年齡的增長，多巴胺

神經細胞數量會逐漸減少，但巴金森氏

病的患者在減量的速度上較一般人快許

多，當細胞分泌的多巴胺濃度低於正常

濃度的 80％ 時，就會出現巴金森氏病

的症狀。

四. 巴金森氏病有哪些治療方式？
醫學界尚未解開巴金森氏病的多巴

胺細胞退化的致病原因，但幸運的是 

1960 年代以後，科學家合成了一種名為

左多巴的藥物，這種藥物進入人體後會

轉換成多巴胺，在大多數病人身上有不

錯的治療效果，然而左多巴藥物治療一

段時間後，藥物的療效會下降且需要增

加藥物劑量。

目前藥物治療方面有左多巴、多巴

胺、抗乙醯膽鹼類藥物，多數患者能在

初期夠獲得良好控制，然而因巴金森氏

病是一種退化性疾病，神經細胞仍在不

斷的退化死亡，藥物治療只能夠補充患

者體內多巴胺濃度之不足，無法抑制退

化的持續進行。

除了藥物治療，外科手術也有兩個

方向，一個是立體定位手術，一個是

細胞移植手術 (目前尚在試驗階段)。如

何改善晚期巴金森氏病患者的症狀，提

昇生活品質，同時保護神經細胞免於退

化，都是神經科學以及醫藥界努力的目

標。

五. �巴金森氏病患者的居家照護注意

事項
(一) 避免跌倒及受傷：巴金森氏病

患者因為動作遲緩，走路前傾或是突然

之間腿「僵」住，比較容易跌倒，應注

意家中地毯是否不平或行走動線散置物

品，可以的話，拆除門檻，避免尖角的

桌子或家具，貴重的飾品、花瓶、電燈

也要注意放置的地點，盡量讓患者住一

樓並少用樓梯，若是環境允許，則可在

牆上加裝扶手。

(二) 預留時間：患者刷牙、穿衣、

吃飯、洗澡都會比以前花費更長的時

間，可以提醒患者早點準備，以免到時

急急忙忙，造成患者的不安。

(三) 用餐及食物：家人應盡量與患

者共同進餐與交談，避免讓患者獨自一

人用餐。有些特製的餐具 (加上大把柄)

也對患者有幫助，飲食並沒有特別需要

忌口的食物，重要的是維持均衡的營

養，若吞嚥有困難或容易嗆到，可準備

容易咀嚼或是半固體的食物。

(四) 注意口腔衛生：因手部發抖的

關係，患者不容易把牙齒刷乾淨，可改

用牙線或電動牙刷。

(五) 運動及物理治療：患者自己在

家裡運動，或請物理治療師指導家人，

幫忙病人作幾個簡單的動作，這些對患

者都很有幫助。
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(六) 注意姿勢、預防畸形，休息時

應平躺在硬板床上，不墊枕頭，預防脊

椎向前彎曲。

(七) 儘量讓患者獨立完成日常活動

如：梳洗、進食等，並多給病人鼓勵，

增加他的信心。

(八) 培養新的樂趣及過正常的日常

生活，患者可在電視、廣播、唱片及書

刊雜誌中找到新的樂趣。

(九) 注意病人服藥後的反應，若是

吃藥後，活動的能力大不如前，甚至出

現跌倒現象，應告知醫師，評估是否需

要再調整藥物。

(十) 患者出現妄想、記憶力喪失、

嗜睡、運動失調等症狀時，請告訴醫師

處理。

(十一) 持續的定期門診追蹤。

五. 結語
醫療科技日新月異的現代，全世界

有無數的科學家及醫師們正努力尋找巴

金森氏病更有效的治療方法，並解開巴

金森氏病致病之謎，病人及家屬千萬不

要悲觀，除了藉由藥物及活動減緩疾病

的痛苦，也應保持樂觀的心情期待醫療

新契機的到來。
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