
A155  號說明書 

 

臺大癌醫中心分院神經心理檢查注意事項說明書 
檢查 

地點 
一樓 A 區門診 21 診 

聯絡 

電話 
02-23220322 轉 37947 

一   般   注   意   事   項 

★請於約定日期及報到時間至一樓 A區 21 診報到。檢查時間會因現場病患狀況

有所調動，請耐心等候。 

 

★檢查時間:失智症評估約需 40分鐘至 1小時 

★報到時間: (請務必準時前來) 

  上午 1 號 08:50-09:00，2 號 09:50-10:00，3 號 10:50-11:00 

 下午 1 號 13:20-13:30，2 號 14:20-14:30，3 號 15:20-15:30 

★請依檢查預約單上序號入內接受檢查。 

 

★如需更改日期，請於預約檢查日前與檢查單位連絡，更改以一次為限。逾期

視同放棄。 

★對說明書內容若有疑問，請向檢查單位人員洽詢。 

特   殊   注   意   事   項 

一、檢查前注意事項： 

1. 本檢查需要家屬或主要照顧者的陪同，檢查內容包括家屬訪談。 

2. 若有重聽及視力老花者，請攜帶助聽器及老花眼鏡，以輔助檢查。 

3. 本檢查需要良好的精神，請保持充足睡眠及正常進食。 

 

二、檢查後注意事項：請於檢查後兩週，自行約掛門診或依醫師原預約門診時

間看檢查結果。 

 


