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摘要 

透過瞭解妥瑞氏症症狀的發生緣由，並分析目前已被認證「可對症狀造成正

面影響」的特定成分，如鎂、維生素 B6等。並施以富含該成分之天然食品，觀

察其是否能在實驗魚身上造成相同效果。 

我們利用孔雀魚的平均尾鰭擺動角度超過 25度以上來定義為孔雀魚的類妥

瑞氏症症狀，並利用特定藥物來進行其類妥瑞氏症的誘發。 

且以含有豐富鎂含量的酪梨與含有豐富維生素 B6的蒜頭進行投餵，並測量

其影響孔雀魚尾鰭擺動角度的各時間段之度數，且經過分析實驗數據，可總結出

此兩項食品具有一定程度可以達到近似妥瑞氏症藥物帶給實驗對象的抑制效

果。 

並根據實驗結果，來探討是否能以一般食品來緩解妥瑞氏症患者的症狀，甚

至降低患者對於藥物的依賴性，進而取代藥物。 

 

壹、研究動機 
一、自身經歷—安立復(Ablify)與利他能(Ritalin) 

本團隊中有一作者就是妥瑞氏症的患者，其經歷也是從小常常就有

處事方面的困難，例如閱讀或寫作業時全身一直抽動導致連寫字都無法

好好寫，在課堂上時常清喉嚨影響到上課秩序，有客人來家中一同用餐

時在飯桌上也會時不時甩頭，影響客人觀感。是在其小學四年級有一次

在家中寫作業時實在抽動到受不了，父親就帶他去醫院檢查，才被診斷

出妥瑞氏症。而醫生開的藥就是安立復(Ablify)，但一直服用到國三時，

因為安立復在該作者身上時常有嗜睡的副作用，由於課業壓力的關係，

再次前往醫院的兒童神經內科，而經過評估後，醫生開了利他能

(Ritalin)這項藥物，一種神經興奮藥物，會讓服用者增加並維持警惕

性、抵抗疲勞與提升注意力，也因為其藥效剛好會與安立復相抵，所以

此兩種藥物也成為了我們實驗的變因之一。 

 

二、世界現況 

據估計，妥瑞氏症影響了世界人口的 0.5-1%，影響了世界上近

4000萬人至 8000萬人，且妥瑞氏症最常見的發病年齡為學齡期間，因

此妥瑞氏症患者比例大多皆為兒童，也造成這些兒童在學習過程中常遭

遇各種困難，如上課無法專心，情緒常起伏不定等，根據適用於美國人

口普查 2020年人口數據的可用流行率估計，估計有 350,000–450,000

名美國兒童和成人患有妥瑞氏症，而在台灣王慧雄醫師和郭孟輝醫師曾

於 2003年 12月在 PubMed上發表一篇文刊，說明他們在臺北縣(今新北

市)一所小學對 2000名 6至 12歲的臺灣兒童進行流行病學調查，發現
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圖一：安立復(Abilify,5mg)的樣貌及其化學結構式 

 

圖二：利他能(Ritalin,10mg)的樣貌及 

其化學結構式 

 

其中 11人患有妥瑞氏症。且妥瑞氏症的患病率約為 0.56%。男女比例

為 9：2。 

 

三、妥瑞氏症介紹 

妥瑞症（Tourette Syndrome、TS），又稱妥瑞氏症、抽動症、托雷氏症、

杜雷氏症，是一種抽動綜合症（Tics）。發病年齡段約是 2歲至 21歲，症狀

能持續一輩子。有一部份的患者會在青春期後大幅減輕症狀。 

妥瑞氏症的症狀包含聲音型和運動型抽動綜合症，會不受自主控制地發

出清喉嚨的聲音或聳肩、搖頭晃腦等。近年的一些研究認為可能和腦中前額

葉、丘腦、基底核迴路出現問題，導致大腦基底核對多巴胺的高反應性。所

以患者本身其實並非是故意或習慣性做出這些動作。 

 

四、妥瑞氏症的藥物 

  (一)妥瑞氏症可根治？ 

目前尚沒有任何一種藥物能夠治療妥瑞氏症並徹底根除所有症狀，

頂多只能用幾種精神科藥物來進行抑制。除非症狀嚴重干擾患者的生活，

否則一般都可能不需要進行藥物治療。 

(二)常用藥物 

常用於控制妥瑞氏症的藥物有好度液(Haldol)、齊拉西酮

(Ziprasidone)、哌迷清；匹莫齊特(Pimozide)、理思必妥(Resperidol)、

安立復(Ablify)等藥物。 

(三)本實驗用藥物 

1.安立復(Ablify、阿立哌唑) 

阿立哌唑是一種抗精神病藥物。它通過改變大腦中多巴胺濃度

的方式來發揮作用。可用於至少 6歲的兒童，以治療妥瑞氏症和自

閉症相關症狀（易怒、攻擊性、情緒波動、發脾氣和自傷）。 

2.利他能(Ritalin、哌醋甲酯) 

哌醋甲酯屬於神經興奮劑。它通過增加多巴胺受體對多巴胺的

反應性來發揮作用。可幫助提高服用者的注意力。 
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五、食療 

 (一)妥瑞氏症應避免的飲食 

1.咖啡因的食物：例如咖啡、茶類、巧克力、可樂等，因為咖啡因會 

刺激神經。 

2.加工食品：例如甜食、精製糖，特別是有色素的糖果餅乾。會導致 

情緒波動，並增加患者不自主抽動情形。 

3.富含銅的食物：高銅食物，會增加抽動情形，如果檢查孩童體內銅 

微量元素過高，就須限制銅的攝取。含銅的食物如：帶殼海鮮、內臟

等。 

 

 (二)改善妥瑞氏症的食物 

1.鎂：如堅果、綠葉蔬菜、全穀類、豆類等天然食品。 

2.鋅：例如堅果、紅肉，有益神經穩定性。 

3.維生素 B6：例如雞胸肉、鮪魚、豬里肌、海鮮、香蕉、花椰菜、菠 

菜等家禽類與蔬菜類都是攝取來源，攝取維生素 B6可以幫助穩定神

經系統，對抗震顫及痙攣，可以改善學習障礙與行為障礙等問題。 

4.Omega3：如堅果、綠葉蔬菜、紅肉、魚類、核桃、酪梨、乳製品等。 

 

(三)針對妥瑞氏症食療的想法 

近代越來越講求中西醫合併，且用中藥調理身體，長期服用以根治

慢性疾病的觀念在社會大眾上也越來越普遍。從這我們得到了靈感，如

果以食療來進行妥瑞氏症的改善，是不是就可以頂替精神科抑制藥物，

來達到同樣的抑制，甚至治療效果，且不會有藥物副作用的產生。而鎂

和維生素B6在神經傳導的過程中佔有重要的地位，近年也有研究指出，

上述這兩種成分可能對於改善妥瑞氏症有關，因此我們選用了鎂和維生

素 B6來作為本次實驗的主要研究成分。 

 

六、類妥瑞氏症症狀之模擬 

目前醫學界已知妥瑞氏症症狀的發生原因為腦部基底核中多巴胺受體

對於多巴胺的高反應性。本研究雖無法以患有妥瑞氏症的生物進行研究，卻

可以利用同樣會造成多巴胺受體高度反應的利他能來模擬妥瑞氏症症狀之

成因與表現，進而探討食療對於妥瑞氏症症狀的抑制效果。 

 

貳、研究目的 
目前對於妥瑞氏症大部分都是使用「安立復」這類精神性藥物來抑制神經的

活性以緩解妥瑞氏症造成的不自主且持續性的抽動或行為，不過這類藥物往往會

造成一些副作用，像是嚴重的嗜睡和頭痛。我們認為妥瑞氏症患者可以和第二型
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糖尿病(Type2 Diabetes)患者一樣，透過調整飲食、攝取特定食物來減緩症狀，

類似於中醫的「食療」，或許這類方法不能夠根治，不過至少能夠減少病患對於

藥物的依賴甚至取代之，我們期待能夠了解含鎂、維生素 B6等這類我們認為能

夠緩解症狀的食物具體的效果如何，並將結果數據化後進而分析它們取代藥物的

可能性。 

 

參、研究設備及器材 
實驗器材： 

實驗器材 備注 

20L水缸 實際注水量為 17.5L，1缸 

3L水缸 實際注水量為 2L，21缸 

控溫器 控溫於攝氏 26度 

條狀照明燈 提供穩定 500Lux之亮度照明 

外掛式濾水器  

打氣機  

pH值水質檢測筆  

搗缽  

菜刀  

電子秤 最小刻度至小數點後第二位 

手機 用以攝影 

攝影機(手機)固定夾  

影像角度量測器 選用 IC Measure 

影像截圖工具 選用 FastStoneCapture_v53 

 

實驗材料： 

實驗材料 備註 

孔雀魚(Poecilia reticulata)

成魚 

來源為台灣屏東孔雀魚繁殖場 

於魚中魚水族館採買 

公，21隻，品種為豹紋禮服 

利他能(Ritalin) 來源為台灣諾華製藥(Novartis) 

下藥量訂定 10mg/次 

安利復(Abilify) 來源為台灣大塚製藥(Otsuka) 

下藥量訂定 10mg/次 

普通薄片狀飼料 來源商為德比克(Tropical) 

投餵量訂定 1.5g/次 

鎂補充錠 來源為台灣延壽藥品 
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*本研究給予所有孔雀魚良好且適當之照顧，沒有任何一隻魚死亡或受到傷害 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

投餵量訂定 100mg/次 

維生素 B6補充錠 來源為台灣強生製藥(Johnson & 

Johnson) 

投餵量訂定 50mg/次 

新鮮酪梨 來源地為美國 

含約 58mg鎂/250g 

新鮮蒜頭 產地為台灣雲林 

含 0.94mg維生素 B6/100g 
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觀察並記錄孔雀魚在正常狀

況下的游動及尾鰭擺動之情

形 

 

試驗利他能對於孔雀魚游擺

動情形之影響和其藥效消退

時間 

以利他能誘發孔雀魚的類妥

瑞症症狀，並以參入安立復藥

物，來研究並觀察其藥效對於

孔雀魚的游擺動情形之影響 

 

投餵含有特定成分，且孔雀魚

可服用的營養補充品，觀察並

探討其成分是否有協助孔雀

魚安定的效果 

 
投餵含有特定成分，且經過特

殊處理的無加工人類食品，觀

察並探討其食品是否有協助

孔雀魚安定的效果 

1. 以固定水溫、水質、水量、光源的水缸進行養殖 

2. 以定量利他能進行投餵，並加入含有鎂、維生素 B6

的無加工人類食品，以烘乾或研磨的方式投餵給孔

雀魚 

3. 取錄影其間固定時段的孔雀魚尾鰭擺動畫面，進行

擺動幅度角度測量 

肆、研究過程或方法 
一、實驗架構圖 

 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

1. 以固定水溫、水質、水量、光源的水缸進行養殖 

2. 取錄影其間固定時段的孔雀魚尾鰭擺動畫面，進行

擺動幅度角度測量 

1. 以固定水溫、水質、水量、光源的水缸進行養殖 

2. 加入定量利他能進行投餵 

3. 取錄影其間固定時段的孔雀魚尾鰭擺動畫面，進行

擺動幅度角度測量 

1. 以固定水溫、水質、水量、光源的水缸進行養殖 

2. 加入定量利他能及安立復進行投餵 

3. 取錄影其間固定時段的孔雀魚尾鰭擺動畫面，進

行擺動幅度角度測量 

 

1. 以固定水溫、水質、水量、光源的水缸進行養殖 

2. 以定量利他能進行投餵，並加入含有鎂、維生素 B6

的營養補充錠 

3. 取錄影其間固定時段的孔雀魚尾鰭擺動畫面，進行

擺動幅度角度測量 
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圖四：實驗一流程示意圖 

圖三：實驗Ⅰ流程示意圖 

二、研究方法及步驟 

(一)基本養殖環境配置 

使用 20L的魚類養殖水缸，注入 17.5L的去氯自來水，以外掛式濾水器

和打氧機進行 24小時的養水，再用 pH值水質檢測筆測量水中 pH值是否介

於理想狀態 7.2至 7.8之間，並以控溫器將水中溫度控制於攝氏 26度，再

以條狀照明燈提供水缸上方穩定的 500Lux亮度照明(光：暗=12：12)，最後

將 21隻公孔雀魚成魚置入水缸中進行養殖。 

 

 (二)基本實驗環境配置 

使用 3L的魚類養殖水缸共 21缸，注入 2L 的蒸餾水，再用 pH值水質檢

測筆測量水中 pH值是否介於理想狀態 7.0 ± 0.1，並將水溫控制於攝氏 26

度進行實驗，再以條狀照明燈提供水缸上方穩定的 500Lux亮度照明，最後

將 21隻同體長(5.0± 0.3cm)公孔雀魚成魚分別置入水缸中進行實驗。 

 

(三)實驗Ⅰ—對照組實驗(以正常實驗環境進行觀察) 

1.步驟 

(1)使用三缸符合基本實驗環境配置條件的水缸。 

          (2)將三隻孔雀魚置入水缸中。 

    (3)將三隻孔雀魚固定分別編號為實驗魚Ⅰ、Ⅱ、Ⅲ。 

  (4)架設手機於水缸上方進行 90分鐘的俯視拍攝。 

 

 

 (三)實驗一—以正常實驗環境進行觀察 

1.步驟 

(1)將十八隻孔雀魚分別放入個別水缸 

  (2)將十八隻孔雀魚分別定為實驗魚 1~18。 

  (3)架設手機於水缸上方進行 30分鐘的俯視拍攝。 
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圖五：實驗二-1 流程示意圖 

圖六：實驗二-2 流程示意圖 

 (四)實驗二-1—純利他能(Ritalin)攝取之反應觀察 

  1.步驟 

  (1)取 10mg利他能放入搗缽中搗成粉末狀。 

     (2)將 10mg含量的利他能藥粉倒入水缸中。 

     (3)將孔雀魚固定分別編號為實驗魚 1~18。 

     (4)架設手機於水缸上方進行 30分鐘的俯視拍攝。 

 

 

(五)實驗二-2—純利他能(Ritalin)攝取之消退時間試驗 

  1.步驟 

(1)使用三缸符合基本實驗環境配置條件的水缸。 

          (2)將三隻孔雀魚置入水缸中。 

          (3)取 10mg利他能放入搗缽中搗成粉末狀。 

          (4)將 10mg含量的利他能藥粉倒入水缸中。 

          (5)靜置三十分鐘。 

          (6)重新更換水。 

          (7)將三隻孔雀魚固定分別編號為實驗魚 1、2、3。 

          (8)架設手機於水缸上方進行 30分鐘的俯視拍攝。 

 

 

 (六)實驗三—藉安立復(Abilify)緩解孔雀魚之類妥瑞症症狀 

  1.步驟 

(1)使用三缸符合基本實驗環境配置條件的水缸。 

          (2)將三隻孔雀魚置入水缸中。 

          (3)取 10mg利他能放入搗缽中搗成粉末狀。 

          (4)將 10mg含量的利他能藥粉倒入水缸中。 

          (5)靜置三十分鐘。 

          (6)重新更換水。 

          (7)取 10mg安立復放入搗缽中搗成粉末狀。 
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圖七：實驗三流程示意圖 

圖八：實驗四(鎂)流程示意圖 

          (8)將 10mg含量的安立復藥粉倒入水缸中。 

          (9)將三隻孔雀魚固定分別編號為 4、5、6。 

(10)架設手機於水缸上方進行 30分鐘的俯視拍攝。 

 
 

 (七)實驗四—藉魚用營養補充錠緩解孔雀魚之類妥瑞症症狀 

  1.步驟-鎂補充錠 

(1)使用三缸符合基本實驗環境配置條件的水缸。 

          (2)將三隻孔雀魚置入水缸中。 

          (3)取 10mg利他能放入搗缽中搗成粉末狀。 

          (4)將 10mg含量的利他能藥粉倒入水缸中。 

          (5)靜置三十分鐘。 

          (6)重新更換水。 

          (7)取含鎂 100mg的補充錠，將其倒入水缸中。 

          (8)將三隻孔雀魚固定分別編號為 7、8、9。 

          (9)架設手機於水缸上方進行 30分鐘的俯視拍攝。 
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圖九：實驗四(B6)流程示意圖 

  2.步驟-維生素 B6補充錠 

(1)使用三缸符合基本實驗環境配置條件的水缸。 

          (2)將三隻孔雀魚置入水缸中。 

          (3)取 10mg利他能放入搗缽中搗成粉末狀。 

          (4)將 10mg含量的利他能藥粉倒入水缸中。 

          (5)靜置三十分鐘。 

          (6)將水缸水重新更換。 

          (7)取 50mg的維生素 B6，將其撒入水缸中。 

          (8)將兩隻孔雀魚固定分別編號為 10、11、12。 

(9)架設手機於水缸上方進行 30分鐘的俯視拍攝。 

 
 

(八)實驗五—試以人類食品緩解緩解孔雀魚之類妥瑞症症狀 

  1.前置步驟 

  (1)取適量新鮮酪梨挖取果肉搗成泥。 

(2)利用烤箱將酪梨泥烤乾，製成乾燥酪梨片。 

  (3) 將乾燥酪梨片用菜刀刀背敲碎，製成可供研磨的乾燥酪梨塊。 

  (4) 取適量新鮮生蒜頭，將其剝皮並切成薄片，可直接供予研磨。 

  2..步驟-酪梨 

(1)使用三缸符合基本實驗環境配置條件的水缸。 

  (2)將三隻孔雀魚置入水缸中。 

  (3)取 10mg利他能放入搗缽中搗成粉末狀。 

  (4)將 10mg含量的利他能藥粉倒入水缸中。 

     (5)靜置三十分鐘。 

  (6)重新更換水。 

  (7)取 1.5g的乾燥酪梨塊放入搗缽中搗成碎片狀。 

     (8)將 1.5g的乾燥酪梨碎片投餵予水缸中三隻孔雀魚。 

        (9)將兩隻孔雀魚固定分別編號為 13、14、15。 

  (10)架設手機於水缸上方進行 30分鐘的俯視拍攝。 
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圖十：實驗五(酪)流程示意圖 

圖十一：實驗五(蒜)流程示意圖 

 

3.步驟-蒜頭末 

(1)使用三缸符合基本實驗環境配置條件的水缸。 

  (2)將三隻孔雀魚置入水缸中。 

  (3)取 10mg利他能放入搗缽中搗成粉末狀。 

  (4)將 10mg含量的利他能藥粉倒入水缸中。 

  (5)靜置三十分鐘。 

  (6)重新更換水。 

  (7)將 1.5g的蒜頭片放入搗缽中搗成末狀。 

        (8)將 1.5g的蒜頭末投餵予水缸中三隻孔雀魚。 

  (9)將三隻孔雀魚固定分別編號為 16、17、18。 

  (10)架設手機於水缸上方進行 30分鐘的俯視拍攝。 
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圖十二：實驗流程總覽  

 (九)影像截圖與量測 

1.步驟 

(1)將 3隻實驗魚的影像各分為 6段(以 5分鐘間隔，共 30分鐘)。 

a.0至 5分鐘 

b.5至 10分鐘 

c.10至 15分鐘 

d.15至 20分鐘 

e.20至 25分鐘 

f.25至 30分鐘 

(2)每段取 3張適當游動狀態(無受驚或撞擊缸壁之游動狀態)之影像 

抓圖。 

(3)利用影像截圖工具(FastStoneCapture_v53)進行含括魚體全身的 

近距離局部截圖。 

(4)利用影像角度量測器(IC Measure)進行各截圖中的實驗魚尾鰭擺 

動之角度測量。 

(5)將測量之結果數據納入表格，進行歸納分析。 
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圖十三：實驗照片量測方式說明 

圖十四：實驗階段進行走向說明圖 

圖十五：實驗階段進行走向總覽 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

以孔雀魚背鰭末端與尾鰭骨末端兩點做連

線，再以孔雀魚後身方向做平行延伸線，

取兩線夾角度數作為實驗結果樣本數據。 

前身後身 

（側） 
（俯） 

第一階段 

(30 分鐘) 

第二階段 

(30 分鐘) 

第三階段 

(30 分鐘) 

第一階段 

(30分鐘) 

第二階段 

(30分鐘) 

第三階段 

(30分鐘) 
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表一：實驗結果標準訂定-各平均(Avg)尾鰭擺動角度範圍所對應之行為表現程度 

圖十六：實驗環境設置 3D 模擬圖 

三、實驗環境設置 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

四、標準訂定 
 

 

平均(Avg)尾鰭擺動角度 行為表現程度 

25度以上 過動 

15~25度 激動 

0~15度 安定 

以白色瓦愣板

將水缸做圍繞

和區隔，並在水

缸底部也安插

一張大張白色

瓦楞板以助於

實驗影像判別。 

將水缸設置好

後加裝鐵架和

條狀照明燈，並

將攝影裝置（手

機）置於兩架子

上並以手機夾

固定。 

將手機鏡頭露

於兩架子中央

空隙，以利於錄

出完整的實驗

畫面。 

白色瓦楞板 

水缸 

手機和手機夾 

鐵架 

條狀照明燈 

手機鏡頭 
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實驗Ⅰ(對照組) 水溫(°C) 水質(pH值）水量(L)

數值 25.8~26.6 6.9~7.1 2

圖十七：實驗Ⅰ之各時間段平均尾鰭擺動角度 

伍、研究結果與討論 
一、實驗Ⅰ—對照組實驗(以正常實驗環境進行觀察) 

透過穩定的基本實驗環境，進行一般正常的養殖方法，並且不參入任何可能

影響其孔雀魚類妥瑞症狀的變因，以相同於實驗一的方式，來進行正式實驗進行

流程(三個階段、共 90分鐘)，並將此實驗的實驗魚以不同於正式實驗的實驗魚

來編號Ⅰ、Ⅱ、Ⅲ，最後得到以下結果。 

可以從圖表和數據得知，對照組之實驗魚在正常實驗環境模式下，進行總長

90分鐘的正式實驗流程，其平均尾鰭擺動角度皆為理想狀況，也就是皆屬於 15

度以內的「安定」程度，代表可利用這項無參入任何變因的對照組實驗的各階段

實驗結果，來跟其他正式實驗的結果數據做對比。 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

表二：實驗Ⅰ之環境條件 
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表三：實驗一之環境條件 

實驗一(前置) 水溫(°C) 水質(pH值） 水量(L)

數值 26.0~26.7 6.9~7.1 2

圖十八：實驗一(實驗第一階段)之各實驗魚的各時間段平均尾鰭擺動角度及其變化趨勢 

一、實驗一—正常養殖模式 

以穩定的基本實驗環境，透過一般正常的養殖方法，不參入任何可能影響其

孔雀魚類妥瑞症狀的變因，而得到以下結果。 

此實驗中實驗魚編號 1-18，平均尾鰭擺動角度大多數都在 15度以內並維持

在「安定」範圍，且趨勢線沒有一定的規則變化，表示本研究採用的孔雀魚在正

常實驗狀態下為理想狀況，可做為後續實驗的根本基底。 
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圖十九：實驗一(實驗第一階段)之各類組實驗的各時間段平均尾鰭擺動角度 
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表四：實驗二-1 之環境條件 

實驗二-1(純利他能) 水溫(°C) 水質(pH值）水量(L) 利他能(mg)

數值 26.2~26.9 6.9~7.1 2 10

圖二十：實驗二-1(實驗第二階段)之各實驗魚的各時間段平均尾鰭擺動角度及其變化趨勢 

二、實驗二-1—純利他能(Ritalin)攝取之反應 

以穩定的實驗環境，參入人體用藥—利他能(Ritalin)10mg的劑量給予水缸

中的孔雀魚，觀察魚體攝入此人體用藥後的尾鰭擺動之情形，並取平均數據進以

分析，而得到以下結果。 

在此實驗之圖表中可明顯看出，實驗魚編號 1-18在攝取利他能後，各時間

段的平均尾鰭擺動角度皆大幅提升，且幾乎處於「激動」和「過動」範圍，表示

利他能在魚體中，是可以像在人體中正常運作並且循環的，且其影響之結果也與

人類服用利他能後的反應近乎相同。所以以利他能誘發孔雀魚的類妥瑞症狀的這

個方案是可行的。 
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圖二十一：實驗二-1(實驗第二階段)之各類組實驗的各時間段平均尾鰭擺動角度 
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表五：實驗二-2 之環境條件 
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實驗第三階段(利他能消退)

1號 2號 3號

實驗二-2(利他能消退) 水溫(°C) 水質(pH值）水量(L) 利他能(mg)

數值 26.1~26.9 6.9~7.1 2 10

圖二十二：實驗二-2 之各時間段平均尾鰭擺動角度 

三、實驗二-2—純利他能(Ritalin)攝取之消退時間試驗 

以穩定的實驗環境，先將兩孔雀魚先置於利他能水缸中一定時間，再進行換

水，觀察並試驗其利他能藥效在孔雀魚身上的作用與消退時間，而得到以下結

果。 

從圖表中可得知，孔雀魚在攝取完利他能後，即使再被放回未添加利他能的

蒸餾水中，藥效在其身上的持續時間依然可以達 30min以上，代表後續實驗絕對

可以利用此實驗的模式進行藥效影響的數據分析。 
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表六：實驗三之環境條件 
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實驗第三階段(安立復)

4號 5號 6號

實驗三(安立復) 水溫(°C) 水質(pH值） 水量(L) 利他能(mg) 安立復(mg)

數值 25.9~26.6 7.0~7.1 2 10 10

圖二十三：實驗三之各時間段平均尾鰭擺動角度 

四、實驗三—藉安立復(Abilify)緩解孔雀魚之類妥瑞症狀 

以穩定的基本實驗環境，及利用實驗二-2的模式為基底，參入人體用藥—

安立復(Abilify)來進行緩解其孔雀魚被利他能誘發的類妥瑞症狀，而得到以下

結果。 

從下方圖表可得知，孔雀魚在攝取完利他能後，在攝取安立復，的確可以達

到緩解其「激動」和「過動」程度的尾鰭擺動行為，而回到「安定」程度的狀態，

且效果相當顯著，表示安立復在孔雀魚身上能和利他能一樣，與人體有相同作用

效果，且能正常運作並循環，所以後續實驗可以用本實驗的數據圖表為參考基準，

來進行歸納分析。 
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表七：實驗四(鎂)之環境條件 

圖二十四：實驗四(鎂)之各時間段平均尾鰭擺動角度 

表八：實驗四(B6)之環境條件 

圖二十五：實驗四(B6)之各時間段平均尾鰭擺動角度 
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7號 8號 9號
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實驗第三階段(B6)

10號 11號 12號

實驗四(鎂) 水溫(°C) 水質(pH值） 水量(L) 利他能(mg) 含鎂補充錠(mg)

數值 26.0~26.9 7.0~7.1 2 10 100

實驗四(B6) 水溫(°C) 水質(pH值） 水量(L) 利他能(mg) 維生素B6補充錠(mg)

數值 25.9~26.7 6.9~7.1 2 10 15

五、實驗四—藉鎂和維生素 B6補充錠緩解孔雀魚之類妥瑞症狀 

以穩定的基本實驗環境，及利用實驗二-2的模式為基底，加入鎂和維生素

B6補充錠，來用以緩解其孔雀魚被利他能所誘發的類妥瑞症症狀，而得到以下

結果。 

由下方兩圖表可得知，鎂補充錠與維生素 B6補充錠在對於緩解孔雀魚的類

妥瑞症症狀上，皆具有一定的抑制效果，但如果以影響趨勢來看，由於鎂實驗的

圖表趨勢是與實驗三(安立復)的圖表趨勢較為相似的，且也沒有忽高忽低的起伏

波折，再因 B6實驗的圖表趨勢中，5~10min的實驗魚 10與實驗魚 11，其數據皆

比前一筆數據(0~5min)還來的高，因此造成了有波折的現象，且這並不是本研究

的理想預期，所以可就此推論，鎂補充錠的抑制效果相較於維生素 B6補充錠來

說是較為穩定的。 
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表九：實驗五(酪梨)之環境條件 

圖二十六：實驗五(酪梨)之各時間段平均尾鰭擺動角度 

表十：實驗五(蒜頭)之環境條件 

圖二十七：實驗五(蒜頭)之各時間段平均尾鰭擺動角度 
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實驗第三階段(蒜頭)

22號 23號 24號

實驗五(酪) 水溫(°C) 水質(pH值） 水量(L) 利他能(mg) 酪梨(g)

數值 26.1~26.7 7.0~7.1 2 10 1.5

實驗五(蒜) 水溫(°C) 水質(pH值） 水量(L) 利他能(mg) 蒜頭(g)

數值 26.0~26.7 7.0~7.1 2 10 1.5

六、實驗五—試以人類食品緩解孔雀魚之妥瑞症狀 

以穩定的實驗環境和實驗二-2的模式為基底，加入無經過加工的天然

人類食品，並經過烘烤、研磨等特殊處理後，以飼料的形式投餵給孔雀魚，

來用以緩解其孔雀魚被利他能誘發的類妥瑞症狀，而得到以下結果。 

 

酪梨，從圖表上可觀察到非常符合本研究的理想目的之結果，實驗魚編

號 13、14、15的趨勢都表示出酪梨對於其類妥瑞症狀擁有一定的緩解能力，

都能將其「激動」與「過動」程度間的行為表現回復到「安定」程度的狀態，

其趨勢跟實驗三(安立復)圖表的趨勢相近。 

 

蒜頭，由圖表可發現，實驗魚 16、17、18的趨勢之變化程度，與酪梨

組別非常相近，也就表示蒜頭也可以達到如實驗三(安立復)的類妥瑞症症狀

影響效果，也是一個符合本研究理想目的的正向結果 
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陸、結論 
藉由此次的實驗研究發現，利他能(Ritalin)和安立復(Abilify)可以在孔雀

魚體內正常運作並循環，所以實驗四到實驗五的結果數據皆可與實驗三的結果數

據做對照，並將其推論應照在真正的成人人體身上。其中實驗四的鎂補充錠和維

生素 B6補充錠，與實驗五的酪梨及蒜頭，其分析出來的結果數據與實驗三的回

復「安定」行為程度之趨勢變化皆有一定的相似程度。因此可以定述，上述三種

營養補充品及人類食品具有和安立復相同的穩定 Tourette Syndrome症狀之功效。

再加上此研究目的為「指望利用天然人類食品減少病患對於藥物的依賴甚至取代

之」，而可得以下三大結論： 

 

一、根據本研究實驗結果得出之數據來看，酪梨與蒜頭具有一定程度可用以緩解

孔雀魚的類妥瑞氏症。 

 

二、根據本研究實驗結果得出之數據來看，鎂補充錠和維生素 B6補充錠也具有

一定程度可用以緩解孔雀魚的類妥瑞氏症。 

 

三、綜合以上兩點，酪梨中的鎂成分與蒜頭中維生素 B6成分是否對於人體

Tourette Syndrome有一定的抑制效果，具有一定的發展可行性，有待未來

性的研究。 
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【評語】052002  

本研究以自身經驗為起點，探討是否能利用天然食物(酪梨和蒜頭)

能降低妥瑞氏症藥物副作用，這是很有趣的研究主題。但受限於實

驗對象、研究設計、食物成分機制的不明和缺乏臨床實證等因素，

這些結果需要進一步的研究和驗證，以確定食物在妥瑞氏症治療中

的潛在價值和安全性。 

實驗中每組僅三隻魚，樣品數量不太夠。柱狀圖應該顯示平均值，

並加入標準差值，再作統計比較，才得到結論。能如何減低實驗誤

差？目前這項研究僅提供了酪梨和蒜頭對孔雀魚類妥瑞氏症症狀的

初步影響觀察，尚需嚴謹的分析數據。 
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