
情
緒
卻
變
得
極
度
低
落
，
甚
麼
也
不

想
做
，
不
肯
上
學
，
整
天
睡
在
牀

上
，
對
外
界
的
事
完
全
沒
有
反
應
。

潘
醫
生
判
斷
他
有
明
顯
的
抑
鬱

症
病
徵
，
處
方
抗
抑
鬱
藥
物
，
他
的

情
緒
慢
慢
回
復
正
常
。
然
而
當
立
文

的
情
緒
從
低
處
回
歸
原
點
後
，
卻
繼

續
攀
升
，
情
緒
愈
見
興
奮
，
他
說
話

不
停
，
說
至
聲
音
沙
啞
都
不
停
止
，

心
裏
有
很
多
計
劃
要
實
行
，
人
亦
變

得
暴
躁
沒
耐
性
，
明
顯
是
躁
狂
發

作
。
到
了
這
階
段
，
潘
醫
生
認
為
立

文
患
上
躁
鬱
症
。

躁
狂
病
人
自
認
救
世
主

養
和
醫
院
精
神
科
專
科
醫
生
潘

佩
璆
說
，
每
一
個
人
都
有
喜
怒
哀
樂

的
情
緒
，
遇
到
開
心
事
會
開
心
，
遇

到
不
開
心
的
事
，
情
緒
會
低
落
，
這

是
正
常
反
應
。
有
些
人
的
情

緒
反
應
比

十
歲
的
立
文
是
一
名
大
學

二
年
級
生
，
從
小
學
業
成

績
優
異
的
他
亦
是
運
動
健
將
，
是
學

校
籃
球
隊
的
風
頭
躉
，
然
而
這
天
卻

在
醫
院
病
房
內
，
在
家
人
陪
同
下
見

精
神
科
專
科
醫
生
潘
佩
璆
。

潘
醫
生
與
他
傾
談
時
，
立
文

大
部
分
時
間
沉
默
不
語
，
因
為

他
感
覺
有
人
要
陷
害
他
，
耳
邊

有
不
同
聲
音
說
要
對
付
他
，
他

亦
覺
得
有
人
在
監
視
他
。
從

表
面
的
病
徵
顯
示
，
潘
醫

生
懷
疑
他
患
思
覺
失
調
，

安
排
他
留
院
觀
察
並
處
方

藥
物
。立

文
服
藥
後
情
況

漸
漸
回
復
正
常
，
不

再
有
幻
覺
，
說
話
亦

有
條
理
，
醫
生
批

准
他
出
院
回
家
。

然
而
在
兩
星
期

後
覆
診
，
立
文

二

大都會
中，情

緒病相
當普遍

，以抑
鬱症

為例，
大約每

十人有
一位是

患者。
抑鬱狀

態

的對立
面就是

躁狂，
一個人

若時而
躁狂，

時

而抑鬱
，就可

能患上
了躁鬱

症，在
我們中

間，每
一百人

就有一
位患者

，而且
有極高

的

遺傳因
素。躁

狂症患
者是如

何過生
活？他

們

是活在
痛苦中

還是快
樂中？

精神

科醫生
為大家

解構。

�
撰文：陳旭英　設計：張均賢

▲ 潘佩璆
醫生指

出，一
般人大

約

有百分
之一機

會患上
躁鬱症

。
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自
己
毋
須
休

息
亦
不
必
睡
覺
，
可
以
連
續

多
日
不
眠
不
休
，
即
使
外
表
已
極
為

憔
悴
，
仍
然
不
肯
休
息
。

到
了
這
階
段
，
患
者
開
始
語
無

倫
次
，
一
個
主
題
未
說
完
，
就
會
跳

到
另
一
個
話
題
。

潘
醫
生
說
，
躁
狂
發
作
初
期
，

患
者
的
確
可
能
工
作
效
率
大
增
，
曾

經
有
病
人
在
躁
狂
發
作
時
寫
了
很
多

詩
，
但
漸
漸
他
的
行
為
無
法
跟
得
上

思
想
，
未
完
成
一
件
事
就
開
始
進
行

另
一
件
事
。
患
者
有
時
性
慾
高
漲
，

對
配
偶
需
求
大
…
…
在
這
情
況
下
，

家
人
都
感
覺
難
相
處
。

躁
鬱
症
的
另
一
個
極
端—

抑

鬱
發
作
時
又
會
是
怎
樣
呢
？
潘
醫
生

說
，
患
者
漸
漸
會
覺
得
情
緒
低
落
，

對
所
有
事
情
失
去
動
力
，
覺
得
自
己

所
做
的
事
不
會
成
功
，
認
為
自
己
一

無
是
處
，
是
一
個
失
敗
者
，
甚
至
會

有
自
殺
的
念
頭
。
事
實
上
這
類
人
的

自
殺
機
會
相
當
高
。

另
外
思
考
速
度
會
變
慢
，
無
法

一
般
人
明
顯

或
略
為
誇

張
，
這
不
算

是
躁
鬱
症
。

「
躁
鬱
症
的

病
人
在
病
情
發
作
時
，

情
緒
轉
變
會
持
續
較
長
時
間
，

數
星
期
至
數
個
月
不
等
。
雖
然
壓
力

或
個
人
際
遇
可
能
誘
發
情
緒
病
，
但

卻
難
以
解
釋
為
何
其
情
緒
會
如
此
長

時
間
持
續
亢
奮
或
抑
鬱
。

躁
狂
發
作
往
往
是
逐
漸
增
強

的
。
在
思
維
方
面
，
患
者
會
有
很
多

想
法
丶
計
劃
要
去
實
行
，
對
自
己
的

評
價
超
越
現
實
的
能
力
，
覺
得
自
己

很
強
，
辯
說
能
力
很
高
，
工
作
勤
快

又
聰
明
。

當
病
情
加
深
時
，
病
者
思
想
去

到
脫
離
現
實
程
度
，
有
思
覺
失
調
的

病
徵
出
現
時
，
就
會
有
以
下
想
法
：

『
我
的
誕
生
就
是
為
了
拯
救
世

界
』
，
例
如
在
新
冠
疫
情
下
會
覺
得

自
己
有
一
條
秘
方
能
夠
治
癒
所
有
病

人
。
」
潘
醫
生
說
。

在
行
為
方
面
，
患
者
會
實
行
不

同
計
劃
，
當
一
個
計
劃

未
完
成
就
開
始
另
一
個
計
劃
，
甚
至

三
四
個
計
劃
同
時
進
行
。

待
人
接
物
方
面
，
患
者
表
現
是

一
個
非
常
開
心
的
人
，
心
中
沒
有

「
困
難
」
兩
個
字
，
甚
麼
都
有
能
力

實
行
，
但
同
時
容
易
與
人
產
生
摩

擦
，
嚴
重
的
甚
至
會
有
暴
力
傾
向
。

另
一
特
徵
是
對
社
會
道
德
、
法

律
約
束
看
得
比
較
輕
，
會
做
一
些
挑

戰
法
律
的
事
，
例
如
超
速
駕
駛
，
期

間
可
能
會
遇
上
意
外
，
但
遇
上
意
外

後
又
覺
得
自
己
沒
有
損
傷
。

 病況
嚴
重
有
思
覺
失
調

如
果
患
者
做
生
意
，
可
能
會
作

出
不
現
實
的
決
定
，
之
後
或
招
致
嚴

重
損
失
或
後
果
。

病
人
似
乎
有
無
窮
精
力
，
認
為

▲

患
者
出
現
躁
狂
徵
狀
時
，
可

以
同
一
時
間
進
行
很
多
計
劃
，

最
後
發
覺
無
法
處
理
。

當抑鬱
情緒發

作時，
患者

會覺得
自己一

無是處
。

當
躁
狂
發
作
時
，
患
者
會
有
超
乎
一
般
人

的
激
烈
反
應
，
與
人
相
處
常
有
摩
擦
。

▲

在
躁
狂
狀
態
時
，
患
者
會
認

為
自
己
是
萬
能
，
可
能
會
作
出

超
越
現
實
的
投
資
決
定
。
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模
式
是
一
集
一
集
（e

p
iso

d
ic

）

的
，
當
躁
狂
發
作
若
不
治
療
的
話
，

病
情
可
能
維
持
數
個
月
；
同
樣
地
，

當
抑
鬱
發
生
時
若
不
治
療
，
病
症
又

維
持
幾
個
月
，
而
中
間
的
一
段
時
間

患
者
情
緒
可
以
是
正
常
的
。

亦
有
病
人
躁
狂
一
段
時
間
後
急

速
轉
為
抑
鬱
。
有
些
病
人
躁
狂
或
抑

鬱
的
時
間
較
短
，
這
稱
為ra

p
id 

cycling

，
他
們
可
能
一
年
發
作
三
、

四
次
，
每
次
發
作
只
維
持
數
星
期
。

「
有
些
病
人
躁
狂
與
抑
鬱
的
病

徵
重
疊
，
期
間
難
以
界
分
到
底
是
抑

鬱
還
是
躁
狂
發
作
，
例
如
白
天
非
常

有
活
力
，
有
很
多
事
想
做
，
但
到
晚

上
就
非
常
抑
鬱
，
甚
至
想
自
殺
。
」

躁
鬱
症
患
者

集
中
精
神
、
記
憶
差
、
沒
有
胃
口
、

人
漸
消
瘦
、
無
法
完
成
工
作
，
亦
無

法
維
繫
與
人
的
感
情
。
患
者
難
以
入

睡
，
就
算
睡
着
後
，
一
覺
醒
來
，
往

往
就
是
一
天
情
緒
最
低
落
時
。

「
當
病
情
發
展
至
嚴
重
時
，
病

者
會
覺
得
所
有
人
都
看
不
起
他
、
針

對
他
或
要
害
他
，
覺
得
自
己
犯
了

罪
，
應
該
受
到
懲
罰
，
應
該
要
死
。

有
些
患
者
甚
至
覺
得
身
體
某
部
分
已

衰
亡
，
例
如
腸
已
壞
死
，
或
覺
得
身

體
散
發
出
一
種
腐
爛
的
臭
味
…
…
這

些
思
覺
失
調
的
病
徵
，
反
映
抑
鬱
發

作
已
達
到
嚴
重
的
程
度
。
」
潘
醫
生

說
。 

「
一
集
一
集
」的

�

發
作
模
式

躁
鬱
症
患
者
每
次
發
作
時
，
可

以
只
有
躁
狂
徵
狀
，
或
只
有
抑
鬱
徵

狀
，
但
亦
可
以
同
時
有
躁
狂
及
抑
鬱

徵
狀
，
混
合
地
發
生
，
但
這
個
情
況

較
少
見
。
潘
醫
生
說
：
「
通
常
患
者

是
躁
狂
症
維
持
一
段
時
間
，
然
後
康

復
一
段
時
間
，
正
常
的
精
神
狀
態
維

持
數
個
月
或
數
年
，
然
後
再
次
發
作

時
，
可
能
是
躁
狂
亦
可
能
是
抑

鬱
。
」潘

醫
生
指
出
躁
鬱
症

的
發
作

男
女
比
例
相
若
，
臨
牀
所
見
男
士
略

多
。
任
何
年
齡
人
士
都
有
機
會
患
躁

鬱
症
，
但
以
年
輕
患
者
較
多
，
研
究

顯
示
發
病
中
位
年
齡
是
二
十
一
歲
。

至
於
病
發
原
因
，
目
前
未
完
全

掌
握
，
但
相
信
與
患
者
大
腦
細
胞
介

質
有
關
。
研
究
亦
發
現
躁
鬱
症
遺
傳

因
素
強
，
潘
醫
生
指
大
約
有
六
成
患

者
屬
遺
傳
，
比
思
覺
失
調
的
五
成
更

高
。三

類
藥
物�

控
制
病
情

潘
醫
生
說
，
躁
狂
發
作
時
，
當

事
人
感
覺
良
好
，
思
考
速
度

快
，
甚
麼
事
都
好
像
能
辦
得

到
，
感
覺
有
花
不
完
的
錢
，
用

不
盡
的
精
力
。
在
這
些
情
況

下
，
或
者
不
會
感
覺
到
自
己

有
問
題
。
到
抑
鬱
發
作

時
，
亦
不
會
覺
得
自
己
有

問
題
，
有
些
患
者
因
而

避
開
不
見
醫
生
。

「
當
病
症
發
展

至
後
期
，
患
者
會
失

去
知
道
自
己
有
病

的
感
覺
及
能
力
，

即
喪
失
『
病
識

感
』
。
所
以
治

療
病
人
時
，

我
們
要
教
導

▲當躁鬱症患者的抑鬱情緒嚴重時，

有機會出現自殺念頭。

▲

躁狂狀態下，患者可以有無窮精力，甚至連續

數天不睡覺。

▲

患者或會做
出挑戰法律的
事，例如超速
駕駛等。

醫 療 檔 案
養和
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他
們
如
何
辨
識

復
發
初
期
的
病
徵
及
求
醫
。
」
潘

醫
生
說
。

患
者
的
朋
友
或
家
人
也
要
及
早

認
識
病
症
，
當
問
題
發
生
時
要
帶
患

者
去
求
醫
。
如
病
情
嚴
重
，
病
者
有

傷
害
自
己
或
他
人
的
風
險
，
而
又
拒

絕
合
作
接
受
治
療
時
，
就
可
能
需
要

引
用
精
神
健
康
條
例
，
強
制
住
院
觀

察
治
療
。

治
療
躁
鬱
症
，
目
前
主
要
用
藥

物
，
「
主
要
有
三
類
，
第
一
類
是
抗

思
覺
失
調
藥
，
第
二
類
是
情
緒
穩
定

藥
物
，
其
中
歷
史
最
悠
久
的
是
鋰

劑
，
包
括
碳
酸
鋰
及
硫
酸
鋰
，
它
們

可
影
響
腦
神
經
傳
導
，
例
如
細
胞
膜

的
敏
感
度
，
治
療
效
果
佳
，
研
究
亦

發
現
鋰
劑
能
有
效
預
防
躁
鬱
症
復
發

及
明
顯
降
低
自
殺
率
。

另
外
有
數
種
治
療
腦
癇
症
的
藥

物
，
也
是
常
用
的
情
緒
穩
定
劑
。
它

們
能
有
效
穩
定
躁
鬱
症
患
者
情
緒
，

阻
止
躁
狂
或
抑
鬱
發
作
。

太
低
。

患
躁
鬱
症
的
立
文
由
首
次

見
潘
醫
生
，
到
數
星
期
後
確
診
，
期

間
的
病
情
變
化
情
況
在
躁
鬱
症
患
者

當
中
屬
常
見
。
確
診
後
潘
醫
生
立
即

轉
藥
，
處
方
抗
思
覺
失
調
藥
及
情
緒

穩
定
劑
。
立
文
十
分
配
合
醫
生
治

療
，
定
時
服
藥
，
之
後
病
情
穩
定
，

回
校
上
課
，
順
利
完
成
大
學
課
程
，

之
後
成
為
教
師
。

 病
人
理
解 

長
期
服
藥

潘
醫
生
說
，
躁
鬱
症
患
者
在
不

發
作
時
，
表
現
與
一
般
人
無
異
，
但

在
病
發
期
間
就
無
法
正
常
生
活
，
無

法
上
學
。藥

物
亦
有
副
作
用
，
例
如
抗

思
覺
失
調
藥
，
如
份
量
過
重
的
話

患
者
會
比
較
疲
累
，
反
應
會
比

較
慢
，
當
病
情
穩
定
可
以
減
藥

時
，
這
些
副
作
用
也
隨
之
消

失
。

「
病
人
自
己
需
要
決

定
是
否
接
受
治
療
，
作
為

醫
生
，
我
們
要
讓
病
人
明

白
好
好
控
制
病
情
對
他

們
人
生
的
重
要
性
。
而

新
一
代
藥
物
副
作
用

已
大
大
減
少
。
」
潘

醫
生
說
。

第
三
類
藥

物
是
抗
抑
鬱
藥

物
，
部
分
患
者
在

抑
鬱
發
作
時
，
醫
生

會
處
方
抗
抑
鬱
藥
物

作
為
輔
助
。
」
潘
醫
生

說
，

患
者
經
過
一
段
治
療

可
以
完
全
康
復
嗎
？
潘
醫

生
說
，
縱
使
在
藥
物
治
療
後

患
者
病
情
穩
定
，
但
如
果
停

藥
，
復
發
機
會
高
達
九
成
，
所

以
在
未
有
根
治
躁
鬱
症
的
方
法

前
，
大
部
分
患
者
都
要
長
期
服

藥
。
在
某
些
情
況
下
或
可
以
減
輕

藥
物
劑
量
，
至
於
情
緒
穩
定
藥
「
鋰

劑
」
，
其
血
液
濃
度
則
需
要
控
制
在

一
個
穩
定
水
平
，
不
能
太
高
亦
不
能

目前治療躁鬱症主要用藥物，對

於一些病情嚴重及需要盡快控制的患

者（例如有嚴重自殺傾向，不飲不食

者），或需要接受腦電盪治療。

潘醫生解釋，腦電盪是對患者頭

部施加小量電流，誘導腦細胞表面電

壓集體同步變化，就像腦癇發作時的

腦電波變化，以達到治療效果。

腦電盪是一種十分安全有效的治

療 方 法 ， 進 行 前 要 讓 病 人 放 鬆 肌

肉，避免腦癇發生時肌肉收縮，令

患者事後感到痛楚，同時要在安全

的 環 境 下 進 行 ， 確 保 病 人 呼 吸 正

常，故需要在手術室內進行。

不 過 由 於 近 年 藥 物 效 果

佳，需要進行腦電盪治療的病

人已大大減少。

腦 電 盪 治 療

▲ 病情嚴
重的患

者

或有需
要進行

「腦

電盪」
。

▲患者出現抑鬱情緒時，會對
一切事物失去興趣，整天待在
家拒絕與外界接觸。

▲圖為
進行腦

電盪的
儀器。
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