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「仁‧愛晚晴」培訓計劃目的

「仁‧愛晚晴」培訓計劃是一項跨學科的專業
培訓計劃，旨在為市民大眾、非正規及家
庭照顧者或從事護老工作之醫護及社福界
專業人員，提供一般性及專業性的老年學專業人員，提供一般性及專業性的老年學
教育



「仁‧愛晚晴」培訓計劃對象

‧市民大眾：對護老知識感興趣的所有人士

‧非專業及家庭的老人照顧者：那些在日
常生活或工作中，需要為長者提供日常照顧
，例如：長者的家人、鄰居、朋友、家傭及，例如：長者的家人、鄰居、朋友、家傭及
義務工作者

‧醫護及社福界專業人員：從事護老工作
之醫護及社福專業人員，如註冊護士、社工
、臨床心理學家、職業治療師、物理治療師
及醫生



「仁‧愛晚晴」培訓計劃宗旨

‧促進公眾對人口老齡化的關注，提高
公眾對長者的社會及醫護服務需求的
認識

‧培養公眾對人口老齡化的正確認識和
正面態度

‧對非正規及家庭照顧者進行護老基本
知識和技巧的培訓，使其能夠應付日
常護老工作

‧提升從事護老工作之醫護及社福界專
業人員的老年專科知識，使其為長者
群提供更高質素的跨專業服務



「仁‧愛晚晴」先導計劃

‧老人失智症之預防及照顧

‧健康老齡化及代際關係之凝聚

‧長者的心社靈照顧

慢性疾病處理及臨終關懷‧慢性疾病處理及臨終關懷

‧社區及院舍的老人照顧



內容簡介

‧老人痴呆症的階段

‧痴呆症患者的照顧需要及生活問題的處理

‧維持照顧者身心健康的方法維持照顧者身心健康的方法

‧簡介政府對老人痴呆症患者提供的服務



什麼是老人痴呆症?

你對痴呆症患者的印象是什麼?



甚麼是老人痴呆症?



甚麼是老人痴呆症?

• 是一種腦部退化疾病，因大腦神經細胞病
變(死亡)導致大腦功能衰退

• 不是老化過程中一個必經的階段

記憶、理解、計算、語言、學習、和判斷• 記憶、理解、計算、語言、學習、和判斷
力都會受影響

• 部份或會有情緒、行為、感官方面的變化



香港明愛安老服務 <<腦力活動我智醒>> 家居認知訓練教材套



老人痴呆症的階段



老人痴呆症的階段

初期(一至三年)：
‧難以掌握抽象觀念

(如時間、地點；例如：後天的意思)

記憶逐漸衰退、判斷力減弱‧記憶逐漸衰退、判斷力減弱

‧理財有困難

‧亂放家中物件

‧迷路

‧情緒低落



老人痴呆症的階段

中期(三至八年)：
‧失去時間觀念

‧難以掌握生活技巧難以掌握生活技巧

(如不懂調較冷熱水、使用家中電器)

‧情緒不穩

‧日夜顛倒，四處遊走

‧多疑



老人痴呆症的階段

晚期(八至十年)：
‧無法認出家人

‧言語表達困難

‧不能自理基本生活需要

(如排泄、進食和吞嚥)

‧容易激動，或有攻擊性

‧對他人冷漠，無法與人溝通



人大了便會變成痴呆?

雖然患上老人痴呆症的機會會隨著年紀增加，
但並不代表必定會患上老人痴呆症

危險因素：

‧年紀越大，患病機會
越高; 性別

保護因素：

• 經常參與娛樂社交活動

做運動越高; 性別

‧家庭成員患上痴呆症

‧患上心血管疾病(如高
血壓)

‧腦部曾有損傷

• 做運動

• 刺激腦部活動

• 教育程度較高



痴呆症患者的照顧需要及
生活問題的處理



痴呆症患者的照顧需要及
生活問題的處理

痴呆症患者的需要

– 如何與痴呆症患者相處

– 外出與活動安排 (社交/人際關係)外出與活動安排 (社交/人際關係)

– 自理能力

– 飲食須知



如何與痴呆症患者相處



五大要素

照顧患者的方式：

• 專業能力

• 同理心

• 一貫性

• 持之以恆

• 良好的氣氛



考慮因素

‧痴呆症患者因認知功能受損，在記憶裡時
空交錯，所有過往的責任、角色一再在生
活中重複出現

• 因此，照顧者需充分了解患者過去的生活• 因此，照顧者需充分了解患者過去的生活
經驗，以適切的答案回覆

• 確保有效的溝通



溝通前準備：

• 避免嘈雜環境

‧平和的心理狀態

確保有效的溝通

說話技巧：

• 將指示分成小步驟，逐步給予指示

考慮患者接收、表達訊息能力：

• 注意非語言溝通(微笑、牽手)
• 談話要簡短



痴呆症患者的照顧需要及
生活問題的處理

痴呆症患者的需要

– 如何與痴呆症患者相處

– 外出與活動安排 (社交/人際關係)外出與活動安排 (社交/人際關係)

– 自理能力

– 飲食須知



外出與活動安排 (社交/人際關係)



交通上可能遭遇哪些狀況?

• 腦中的地圖變得異常混亂

• 定向感出現問題

• 對於如何前往目的地，失去了判斷力對於如何前往目的地，失去了判斷力



如何計劃患者的行進路線?

• 行人路

• 升降坡度不應太陡峭

• 關節退化的毛病，不宜爬太多階梯

• 注意天氣情況

• 加入一些「懷舊」元素



如何誘導患者多走動?

加強患者的活動動機：

• 例如對愛吃的長者可以美食為誘因；

• 喜歡花花草草的則可多放置盆栽。

多走動的好處:
• 維持較好的健康狀態;
• 有助調整患者的生理時鐘。



合適活動逐個講－注意事項

生理方面：

–注意患者的體能

–留意如廁安排

說話要清晰，語調適中（以彌補視覺、聽覺的–說話要清晰，語調適中（以彌補視覺、聽覺的
衰退）

–避免太精細的活動

–給予足夠的歇息時間



認知方面：

–避免過份要求記憶力、分析力的活動

–活動長短需考慮患者已退減的集中力

活動指示要簡單直接–活動指示要簡單直接

–接納患者需要護老者較多的指引和輔助



社交方面：

–考慮患者現有的能力。若患者語言表達能力下
降，要避免過份需求語言表達的活動

–配合患者的興趣、性格和背景–配合患者的興趣、性格和背景

–切忌待患者為小孩

–令患者感到自己有用及仍是家中的一分子



合適活動逐個講－例子

• 簡單的家居活動：摺衫、淋花

• 散步、早操

• 手、腳按摩

• 音樂活動



痴呆症患者的照顧需要及
生活問題的處理

痴呆症患者的需要

– 如何與痴呆症患者相處

– 外出與活動安排 (社交/人際關係)外出與活動安排 (社交/人際關係)

– 自理能力

– 飲食須知



自理能力



洗澡問題

• 拒絕洗澡
• 把不潔的衣服穿上：
–分不清那一件衣服是清潔的
把內衣穿在外衣上–把內衣穿在外衣上

設一個污衣桶，訓練患者把污衣立即放進
桶內

把衣服依照穿衣的次序排好



拒絕洗澡

• 避免讓患者選擇，也別爭論：「去唔去沖
涼」跟「去沖涼啦」的分別

• 不發怒，保持心境平和
顧及患者原有的習慣（包括時間和方式）• 顧及患者原有的習慣（包括時間和方式）

• 留意水溫，患者對水溫的感覺或會消失，
容易燙傷

• 留意患者身體各部有沒有紅腫的地方



技巧和策略

• 平時和患者建立良好的關係
• 參照患者以往的生活習慣而制定一個合適
的洗澡規律

在洗澡前，先提示患者這是洗澡時間• 在洗澡前，先提示患者這是洗澡時間
• 尊重患者私隱和尊嚴



其他



大小便失禁

• 多發生於後期痴呆的階段
• 若是偶發事件，由於情緒和身體疾病所造
成，應可醫治改善



痴呆症患者的照顧需要及
生活問題的處理

痴呆症患者的需要

– 如何與痴呆症患者相處

– 外出與活動安排 (社交/人際關係)外出與活動安排 (社交/人際關係)

– 自理能力

– 飲食須知



飲食須知



不斷索食

• 患者忘記已進食
• 不必過份指責／置諸不理
正餐時不要給予太多食物，將部份留待患
者要求時再給予便可

藉着活動來轉移他的注意



吃得一塌糊塗：

–進食環境要安靜，規律化
–切勿催促或批評
進食流質食物時，可使用加蓋的杯子和吸管–進食流質食物時，可使用加蓋的杯子和吸管

–避免給予太黏的食物，如年糕、湯圓和腸粉
–使用輔助儀器



你知道它們的用途嗎？



www.megamedics.com/product.php?productname=no...



請留意顏色和設計



維持照顧者身心健康的方法



施虐者普遍承受
較大照顧壓力



• 照顧工作負有沉重的責任
• 患者不再用文字語言表達需求
• 性格改變和行為異常之發生不可預測
• 看著患者逐漸失去自主和認知能力，這會
讓照顧者感到巨大的憂傷



照顧者的精神壓力來源

患者的表現
1. 自我照顧能力衰退
2. 溝通困難
3. 精神困擾
4. 不適當行為4. 不適當行為

個人的感受
1. 負擔過重的感覺
2. 害怕變成陌路人
3. 與家人的磨擦



減壓建議

• 多吸收與失智症有關的資訊
• 參加關注失智症的團體
• 了解自己及家人作為照顧者的承擔能力及
分工分工

• 保持自己一定的社交活動



政府對老人痴呆症提供的服務

• 執行部門:澳門社會工作局
• 現有服務:

- 9間非牟利安老院舍為患有失智症的院
友提供相關服務，而當中的黑沙環明暉護友提供相關服務，而當中的黑沙環明暉護
養院更設有失智症患者專區

- 5支家居照顧及支援服務隊，隊伍內的
專業團隊，包括護士、社工及物理／職業
治療師，更為失智症患者提供到戶之護理
、復康訓練、家居安全評估等服務



• 即將提供的服務:
未來新設的長者日間護理中心及安老院舍，亦會
設立專為失智症長者而設的服務區域，如現正興
建的氹仔菩提禪院護理安老院內亦將引入失智症
服務，並會預留40個服務床位。此外，亦計劃興
建一所專為失智症長者而設的失智症長者及家屬
支援中心，為患失智症患者及其家屬或照顧者提
供的服務及支援。



• 失智症照顧者的培訓/支援工作方面 :
• 本澳7間長者日間中心及護理中心是設有護
老者支援服務，透過不同培訓，為家人及
外傭提供系統訓練和教授有效的減壓技巧外傭提供系統訓練和教授有效的減壓技巧
，讓護老者更有信心照顧失智長者:
松柏之家老人中心﹑ 海傍區老人中心﹑澳
門工會聯合總會望廈老人中心 ﹑青洲老人
中心﹑綠楊長者日間護理中心﹑康暉長者
日間護理中心﹑澳門街坊總會頤駿中心



• 執行部門:仁伯爵綜合醫院的記憶診所
• 現有服務:協助處理由專科門診、住院部門
及衛生中心轉介涉及記憶和老人精神疾病
的個案，透過簡短智能測驗（MMSE）作的個案，透過簡短智能測驗（MMSE）作
初步評估，再根據結果安排治療或其它跟
進項目。



共勉

勇於面對作好準備



多謝！多謝！多謝！多謝！



問與答


