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摘要：
    台灣已邁入高齡化社會，將於2016年成為老年國(aged country)。老年失智症是高齡化社會中重要的醫療、社會、經濟的課題。此次到美國南加州大學醫學院附設醫院的記憶及老化中心進修研究，除了學習包括：阿茲海默氏症(Alzheimer’s disease )、額顳葉失智症 (Fronto-temporal lobar degeneration)、路易氏體失智症 (Dementia with Lewy body )，及血管性失智症 (Vascular cognitive impairment) 等常見之老人失智症之最新臨床診斷、治療及研究方向外，更參觀加州有名大腦病理解剖室，學習各種不同失智症之大腦外觀病變，及於顯微鏡下的細胞病理特徵，使我對於失智症老人失智症之病理機轉有更深入的瞭解。
目的：
    各種不同病理機轉所致的神經細胞退化，以及腦血管病變，是導致老人失智症的主要原因。臨床上，各種不同失智症的鑑別診斷、早期診斷及治療仍是現代醫學急須努力及突破。美國南加州大學醫學院附設醫院，藉由測試不同大腦區塊認知功能的智能評估測驗，精密的腦部核磁共振掃描(MRI)、及正子攝影掃描(PET)並結合遺傳基因檢測，可以提高失智症的臨床診斷正確率並診斷早期失智症。    此外，藉由失智症患者死後所捐獻之大腦的病理解剖研究，可結合生前的臨床表徵與大腦病理病變特性做更深入的相關性探討，對於疾病之病理機轉瞭解及正確診斷等方面有極大貢獻。

過程：
     美國南加州大學醫學院神經內科主任Helena Chang 教授是世界知名的失智症研究學者，同時也是聯合北加州及南加州多家醫學中心的失智症大型研究計畫的總主持人。此次到美國南加州大學醫學院，跟隨Helena教授學習老人失智症最新的臨床診斷、治療及最近的醫學研究近況。主要學習的方式是：門診教學，門診病人有各種不同失智症患者，接受針對不同大腦區塊認知功能的智能評估測驗、腦部核磁共振掃描檢查以及正子攝影，最後再召開由心理師、社工師、醫師及個案管理師共同參與之多專業團隊會議，不僅確立診斷，也針對病人及照顧者之非藥物治療需求提供協助。其中最值得學習之處是，每一位病人豐富的臨床資料及影像檢查都以固定型式之電腦資料庫貯存，將來可提供給各醫學中心研究學者共同參與使用。

     此外，南加州及北加州各醫學中心之失智症專家組成一個合作關係良好的研究團隊，彼此共享所有病人的臨床資料庫、互相研究、定期聚會，每年都有不少文章發表。最後一段時間，我到大腦病理解剖室學習，那裡有全加州數量最多的病理解剖大腦，學到各種不同的老年失智症之病理特徵，例如:神經纖維糾結、類澱粉老年斑塊、類澱粉腦血管病變、路易氏體及pick氏體…等等。了解病人生前的臨床特徵及死後大腦病理變化，提供失智症較全方位學習。

心得與建議:
     為了因應高齡化社會中逐漸增多的老人失智症病患，提供高品質的醫療團隊服務並提升本院醫療研究水準，職有以下建議:

1. 登錄老年失智症病患，並建立臨床資料庫

2. 持續本院特有之多專業團隊的記憶門診

3. 尋求其他醫學中心失智學者合作，建立制式資料庫
4. 尋求病理醫師合作，開創建立本土的失智症大腦病理解剖資料庫。    

