
個案分享

在
繁忙的科技公司裡，35歲的軟體工程師

志明正面臨職業生涯的危機。儘管他擁

有卓越的創意和解決複雜問題的能力，卻經

常因遲到、錯過截止日期和會議中分心而收

到主管的警告。

志明的桌面堆滿便利貼，電子郵件堆積

如山，同事們對他的工作風格感到困惑：他

怎麼能在某些專案上展現驚人的專注力，卻

在日常行政工作上如此掙扎？這樣的情況持

續影響著志明的工作表現、人際關係，甚至

是自我認同。直到偶然間閱讀到關於成人注

意力不足過動症（ADHD）的資料，他才開

始理解這些長期的困擾可能有其神經發展的

基礎，而非單純的「不夠努力」或「態度問

題」。

成人ADHD：被忽視的神經發展特質
注意力不足過動症（Attention Deficit Hy-

peractive Disorder, ADHD）長期以來被視為兒

童期的問題，許多人誤以為症狀會隨年齡增

長而消失。然而，近年研究已徹底改變此一

觀點。

根據Song等人（2021）針對全球成人

ADHD盛行率進行的系統性回顧與統合分

析，持續性成人ADHD（有童年發病史）

的全球盛行率約為2.58%，若納入所有呈現

ADHD症狀的成人，則盛行率可達6.76%，相

當於全球約有3.66億成人可能受到影響。另一

項傘狀回顧研究更指出，成人ADHD的整體

盛行率約為3.10%（95% CI 2.60至3.60%），

其中注意力不集中型（ADHD-I）為最常見的

亞型（Ayano et al., 2023）。
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成人ADHD的症狀表現與兒童期有所不

同。根據美國精神醫學會精神疾病診斷與

統計手冊第五版，成人ADHD的主要特徵包

括：注意力方面的困難，如難以持續專注於

工作任務、容易分心、經常遺忘約會或重要

事項；過動與衝動症狀在成人期可能轉化為

內在的坐立不安感、說話過多、打斷他人，

以及衝動性決策如衝動購物或魯莽駕駛。此

外，情緒調節困難也是成人ADHD的重要特

徵之一（Faraone et al., 2024）。

成人ADHD的職能參與及生活困擾
French等人（2024）發表的傘狀回顧研

究，系統性整理了ADHD對生活各面向的影

響。在職業表現方面，ADHD與較低的教育

成就、較高的失業風險、工作表現不穩定有

關。在人際關係方面，衝動性言行可能影響

與同事、主管及親友的互動。在日常生活管

理方面，時間管理困難、財務規劃問題，以

及較高的意外傷害風險都是常見的困擾。此

外，ADHD也常與焦慮症、憂鬱症、睡眠障

礙等共病狀況相關聯。

另外，執行功能（executive function）

是理解ADHD對職能表現影響的關鍵概念。

執行功能涵蓋工作記憶、抑制控制、認知彈

性、計畫與組織，以及自我監控等高階認

知歷程（Barkley, 1997）。Chan與Langberg

（2024）的研究指出，執行功能中的時間管

理、組織能力與動機調節，顯著預測ADHD

成人的職業表現，包括收入、工作警告次

數、工作倦怠感，以及對同事與主管的滿意

度。此外，研究顯示約58%的ADHD員工報告

高度的工作倦怠，主要歸因於執行功能方面

的困難（Turjeman-Levi et al., 2024）。

診斷的雙面刃：過度診斷與低估診斷的平衡

隨著社會對ADHD認知度的提升，也出

現了關於過度診斷的討論。Bruchmüller等人

發表於JAMA Network Open的系統性範疇回

顧指出，兒童與青少年ADHD確實存在過度

診斷的現象（Bruchmüller et al., 2021）。過度

診斷的可能原因包括：診斷標準的擴大，如

DSM-5將症狀出現年齡從7歲放寬至12歲；臨

床評估工具的限制，許多評估量表在區分真

實ADHD症狀與一般注意力問題上特異性不

足；以及社會環境因素，現代社會對表現和

成就的高度強調，使得效能表現不佳容易被

病理化。

特別是在台灣等競爭激烈的社會中，表

現不符預期很容易被標籤為需要「修正」的

問題。研究也指出，對於症狀較輕微的個案

而言，診斷可能帶來的負面標籤效應可能超

過其益處（Bruchmüller et al., 2021）。因此，

進行全面且專業評估的重要性。

然而，Paris與Barkley（2015）在其回顧

文章中提醒，過度關注「過度診斷」的議題

可能對某些族群造成傷害，特別是女性和少

數族群，他們往往是被低估診斷的群體。研

究顯示，女性的ADHD症狀常表現為注意力

不集中型，較少出現外顯的過動行為，因此

更容易被忽視或誤診為其他心理健康問題。

由此可見，關鍵不在於減少或增加診

斷，而在於提升診斷的精確性與適切性。完

整的臨床評估應包括：詳細的臨床訪談與症
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狀評估、發展史與家族史的收集、必要時進

行神經心理衡鑑、排除其他可能造成類似症

狀的疾病，以及評估症狀是否造成顯著的功

能損害。適當診斷的目標不是給人貼標籤，

而是提供理解和支持。

神經多樣性觀點：從困擾到獨特潛在優勢

近年興起的神經多樣性（neurodiversity）

運動為理解ADHD提供了另一個視角。這一

觀點主張，ADHD並非單純的「缺陷」或

「障礙」，而是人類神經系統自然變異的

一部分，在特定情境下可能帶來獨特的優勢

（Swanepoel et al., 2024）。Hotte-Meunier等

人（2024）針對ADHD在職場表現的系統性

回顧指出，許多ADHD特質在適當環境下可

轉化為優勢。

這些潛在優勢包括：創造力與非傳統

思維方式，能夠在團隊中提出創新解決方

案、跨領域整合知識；超專注能力（hyperfo-

cus），當對某項任務高度感興趣時，能展現

驚人的專注力與生產力；高能量與適應力，

能快速適應變化的環境；以及危機處理能

力，在壓力情境下能快速行動與決策。

以志明為例，他在例行性行政工作上

的困難與他在創意專案上的優異表現形成明

顯對比，這正是ADHD特質的雙面性展現。

許多成功的企業家、藝術家和創新者都具有

ADHD特質，他們的成功關鍵在於找到了適

合自己大腦運作方式的環境和職業，並發展

了有效的自我管理策略。

若懷疑自己可能有ADHD該怎麼做？

一、自助策略：以職能為導向的自我管理

首先，應考慮尋求專業評估。在台灣，

可以向精神科醫師、臨床心理師或職能治療

師尋求協助。然而，無論是否獲得正式診

斷，以下幾點以促進ADHD達到理想職能參

與的自助策略，都能幫助改善日常生活的職

能表現。

二、環境調整具體策略提升參與度

環境對ADHD者的職能表現有重大影

響。研究顯示，適當的環境調整能有效提

升ADHD成人在日常生活活動中的參與度

（Lindstedt & Umb-Carlsson, 2013）。具體策

略包括：減少工作環境中的干擾因素，如關

閉不必要的通知、使用降噪耳機、選擇背對

走道的座位；建立固定的物品擺放位置，減

少尋找物品的時間與挫折感；運用視覺提示

系統，如在門口放置提醒清單、使用顏色標

記區分不同類型的任務；以及將工作空間結

構化，讓環境本身就能提供組織的線索。

三、時間管理、任務組織、建立常規

時間管理困難是ADHD者最常見的挑戰

之一。有效的策略包括：使用外在化的時間

工具，如放大且清楚可見到數字的計時器、

手機提醒、電子行事曆，讓抽象的時間變得

具體可見；將大型任務分解為較小的步驟，

每個步驟設定明確的完成時間；運用「現

在、稍後、之後」的簡單分類系統來排列任

務優先順序；建立固定的日常例行常規，減

少每天需要做的決策數量；以及預留緩衝時

間，為意外狀況做準備。
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四、善用科技輔具

現代科技提供了許多有用的輔助工具。

時間管理類應用程式，如番茄鐘工具可幫助

維持專注與休息的節奏；任務管理應用程式

可協助追蹤待辦事項與截止日期；數位筆記

系統可取代容易遺失的紙本筆記；語音備忘

錄可在想法出現時立即記錄；以及習慣追蹤

應用程式可幫助建立新的例行常規。

五、生活習慣的優化

研究支持特定生活習慣對ADHD症狀管

理的效益。規律運動有助於提高注意力和減

輕過動和衝動性，建議每天至少進行30分鐘

中等強度的身體活動。充足睡眠可改善認知

功能和情緒調節，成人應維持7至9小時的睡

眠，並建立固定的就寢時間。均衡飲食特別

是減少精緻糖分和人工添加物的攝入，有助

於穩定注意力。正念練習能增強注意力和自

我覺察，即使每天只進行5至10分鐘的練習也

能帶來益處。

六、發展個人化的因應策略

每個人的ADHD表現不同，有效的策略

也因人而異。Gutman等人（2020）的研究強

調，成功的自我管理需要建立支持日常角色

活動的個人化例行常規、學習監控與調節感

覺負荷、發展適合自己的壓力管理技巧，以

及辨識自己的優勢並在工作與生活中善加運

用。建議透過自我觀察，記錄哪些情境下表

現較好、哪些策略對自己有效，逐步發展出

個人化的因應方案。

七、工作場所的自我倡議

對於在職成人，了解並倡議自己的需求

是重要的技能。可以考慮的工作調整包括：

與主管討論彈性的工作時間安排、爭取較安

靜或低干擾的工作空間、請求以書面或視覺

化方式接收工作指示、主動提議定期的工作

進度回饋會議、以及尋找適合自己工作風格

的專案類型。重要的是以具體、解決導向的

方式溝通自己的需求，強調如何能夠發揮最

佳表現，而非僅聚焦於困難。

結語：超越標籤，發揮潛能

回到志明的故事，在了解ADHD的特質並

開始運用適當的自我管理策略後，他學會了更

好地管理自己的注意力和時間。他主動與主管

溝通，爭取到更適合自己工作風格的專案安

排。更重要的是，志明開始以不同的眼光看待

自己：ADHD不是他的缺陷，而是他認知風格

的一部分，帶來挑戰也帶來獨特性。

成人ADHD的認知和診斷率增加，反映

了我們對神經多樣性理解的進步。每個人的

大腦運作方式有所不同，透過理解自己的特

質、發展有效的自我管理策略，以及創造

支持性的環境，ADHD成人能夠充分發揮潛

力，在生活和職業中取得成功。

最重要的是，無論是否有ADHD的診

斷，每個人都值得被理解和尊重。增加對

ADHD的認識可以幫助減少誤解和汙名，創

造一個更包容的社會，讓每個人都能以自己

的方式茁壯成長。
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