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失智症病人因病程進展帶來的退化導致家庭照顧者照顧負荷增加，進而產生
許多負向情緒且降低生活品質。為了解決照顧者所面臨的困境，透過長期照
顧服務資源提供，維持病人日常生活功能，降低照顧負荷，提升生活品質。
長期照顧服務可區分為:在宅「居家照顧服務」，以及日間社區機構之「日間
照顧中心服務」，期望透過此表輔助決策以利改善失智症照顧品質。

臨床心智評估量表(CDR)分數 ≧1為輕度失智以上，認知功能退化致無法生活
自理，家屬有申請長照需求者。

失智症是腦部萎縮所造成的記憶及認知功能退化，然藥物及社會參與有助於
延緩退化速度。當病程步入輕度後，伴隨產生精神行為及生活功能退化，例
如:幻覺、妄想、情緒起伏、大小便失禁、自我照顧失能等，時常導致家庭照
顧者照顧負擔沉重。照顧服務有助於減輕照顧壓力且增進生活品質。

居家照顧服務是由專業照顧服務員到宅協助各項生活照顧服務，例如:協助
沐浴、進食、代購民生必需品、陪同就醫等。
日間照顧中心是提供失能、失智長輩的托顧服務。家屬早上將長輩送至日
照中心，傍晚接回家自行照顧。日照中心提供的服務包含餐食準備、生活
照顧、教育休閒活動辦理，也提供家屬醫療方面的諮詢與轉介服務。此
外，日間照顧中心也能作為家屬的機構喘息服務。

適用對象 / 適用狀況

失智症病程概況

居家照顧服務和日間照顧中心服務 
是什麼？

前言



3

透過以下四個步驟來幫助您做決定
步驟一、選項的比較

您目前比較想要選擇的方式是?
項目 失智症病人使用長照服務(二擇一)

□ 居家照顧服務

□ 日間照顧中心服務

選項 居家照顧服務 日間照顧中心

地點 居家 社區

交通 不須交通接送 家屬接送、日照或長照交通車

時段 短時段 (0.5-2小時) 長時段 (8小時)

身體
照顧

身體清潔、日常照顧、量測生
命徵象、足部照護、翻身拍
背、肢體關節活動、協助上下
樓梯等項次服務

日常照顧、量測生命徵象
團體課程活動

活動 陪同外出 社區團體活動

沐浴 有提供 有提供

餐食 有提供 有提供

費用 依單項服務收費 依各家日照中心訂定收費標準
(有身障或重大傷病可額外補助)

補助 依長照失能等級評估
失能等級越高，部分負擔越低

依長照失能等級評估
失能等級越高，部分負擔越低

優點

地點:居家
費用:少 
交通:無須接送
額外付費項目:額度內使用無
須額外付費

時間:長
活動:全日
照顧者喘息時間:長

缺點
時間:短
活動:以小時計
照顧者喘息時間:短

地點:社區
費用:多
交通:需要接送
額外付費項目:沐浴、交通
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1.日間照顧中心服務適合短時間的照顧。 □對 □不對 □不確定

2.日間照顧中心服務只有專人照顧，沒有活動。 □對 □不對 □不確定

3. 日間照顧中心服務可以讓家屬平日日間有
　喘息時間。 □對 □不對 □不確定

4.居家照顧服務可以讓居服員陪同外出活動。 □對 □不對 □不確定

5.居家照顧服務適合短時間的照顧。 □對 □不對 □不確定

6.居家照顧服務不用考慮到外出交通問題。 □對 □不對 □不確定

步驟二、請選擇您對失智照顧服務在意的因素與程

步驟三、現在您對居家照顧與日間照顧服務的認識

考量項目  完全不在意                    程度                    非常在意

失智者的身體照顧 0 1 2 3 4 5

失智者的餐食問題 0 1 2 3 4 5

失智者的外出意願 0 1 2 3 4 5

失智者使用服務意願 0 1 2 3 4 5

照顧者照顧負荷 0 1 2 3 4 5

照顧者工作需求 0 1 2 3 4 5

照顧服務的費用考量 0 1 2 3 4 5

其他： 0 1 2 3 4 5

度為何？

有多少？



5

步驟四、您現在確認好要使用哪種長期照顧服務嗎？

選擇 ㄧ  □ 
我已經決定好想要的照顧服務：（下列擇一）

 □居家照顧服務   　　□日間照顧中心服務

選擇 二  □

我目前還無法決定：（下列擇一）

□ 我想要再與其他人（包含配偶、家人、朋友或第二意  

　  見提供者 …）討論我的決定。 

□ 對於以上照顧服務，我想再瞭解更多，我的問題有：

 ( 請勾選您的想法 )

瞭解更多資訊及資源
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