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 第一課 : 照顧者的壓力來源及其成因和徵兆  
 

 第二課 : 照顧者的壓力型性格及常見的心理問題  
 
 第三課 : 減壓秘笈: 與患者有效溝通 
 
 第四課 : 減壓秘笈: 培養正向思想及情緒  
 
 第五課 : 減壓秘笈: 靜觀與身心鬆弛法  



試想想你身邊患者的徵狀及問題? 

•認知能力 
•日常生活 
•情緒問題 
•行為問題 
 

試用3分鐘 
想一想? 
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十個常見於早期腦退化症患者的徵狀 : 

 經常忘記近期所發生的事情 
 對周圍的事情及原來的興趣失去主動性 
 迷路或走失 
 情緒及性格上有明顯的轉變 
 處理一些日常活動，如交水電費、日常購物等出現困難 
 語言溝通出現困難，不懂如何運用適當的字眼來表達自

己 
 與別人傾談時，會重複說話或發問 
 不適當地存放物件 
 計算能力、管理金錢的能力下降 
 情緒或行為改變 

4 世界老年癡呆症協 
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腦退化症的徵狀：認知能力 

早期 中期 晚期 

近期記憶出
現衰退；分
析、判斷、
運算能力下
降 

能力下降加
劇；辨認時
間、地點、
人物更感困
難；語言理
解和表達出
現問題 

全面衰退，
甚至不能辨
認家人容貌；
反應和說話
變少 
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腦退化症的徵狀：日常生活 

早期 中期 晚期 

處理金錢或
較繁複之家
務出現問題 

過去毫無困
難的事情變
得很難處理，
例如：洗澡
和更衣；外
出容易迷路 

不能自理，
要他人協助，
甚至大小便
失禁 
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早期 中期 晚期 

低落或焦慮；
興趣收窄；
減少社交活
動 
 

情緒波動、
日夜顛倒、
遊走、多疑 

冷漠；無法
溝通；或需
長期卧床 

腦退化症的徵狀：情緒與行為 



早期 中期 晚期 

體力 
精神 精神 

體力 體力 

精神 

1至3
年 

3至8
年 

8至
10年 

壓力?體力 VS 精神 

不同階段有不同壓力 
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腦退化症照顧者 

體力 精神 

無論任何階段 
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太大壓力 
影響照顧者之餘 
同樣影響患者 
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患者 照顧者 



照顧者壓力 

生理方面 

情緒方面 

經濟壓力 

社會壓力 

照顧者的壓力來源 
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1. 患者的自我照顧能力衰退 
– 肩負照顧日常起居生活的重擔，如膳食、

洗澡、協助服藥等 

 
2. 患者的溝通困難 

– 痴呆者不再用語言表達需求 
– 難以表達對照顧者的感激 
– 產生「只有付出，沒有收獲」的挫敗感 
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照顧者的壓力來源 
患者 



3. 患者的精神困擾 
– 抑鬱及焦慮: __50__________% 
– 幻覺: __20_____________% 
– 妄想: __30_____________% 
– 照顧者容易感到不安、恐懼和

無奈 
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照顧者的壓力來源 
患者 



4. 患者的不適當行為 
 

– 大叫大嚷 
– 說「粗口」 
– 照顧者容易感到

尷尬和羞恥 
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照顧者的壓力來源 
患者 



個人的感受 
5. 負擔過重的感覺 

– 雖已盡力，卻未能滿足患者的需要 
– 患者隨意發脾氣、不諒解、過份依賴或自怨自艾 

6. 困身的感覺 
– 沉重及看似無了期的責任，透過氣來 
– 減少社交娛樂 
– 日間時間永遠不夠用，晚間又無法睡 

7. 害怕變成陌路人 
– 患者個性改變，對人變得冷漠、多疑和不合作 
– 不像以往熟悉的親人 
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照顧者的壓力來源 
照顧者 



個人的感受 
8. 與家人的磨擦 

– 家人不同的意見 
– 誰人負責照顧、開支? 住院或留在家中? 

9. 自覺「未盡全力」、內疚和傷心 
10. 看見患者的病情沒有好轉，甚至每況愈下而感到無奈 
11. 面對老化及死亡而產生恐懼 
12. 家人或朋友不願意分擔照顧患者的工作和責任 

13. 長期負擔醫療費用；辭去工作、收入減少、開支增加 

14. 缺乏社會支援及資源 

15. 照顧患者的知識及技巧不足 
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照顧者的壓力來源 
照顧者 



照顧者的壓力來源 

16. 配偶 兒女及兒孫 

須花多些時間
才能接受老伴
患病的事實 

以往遵循指令到現在
主導，角色互換，心
靈需要調節 
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(D) 90% : 情緒受影嚮 

(C) 75% : 抑鬱問題 

(B) 66% : 出現抑鬱症 

(A) 50% :沒有私人時間 

A: 50% B: 66% C: 75% D: 90% 
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照顧者的精神狀況 



其他壓力的來源?  
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其他壓力的來源? 

21 

• 家人患病 
• 子女離家 
• 退休 
• 失業 
• 自己患病 

• 監禁 
• 離婚 
• 懷孕 
• 配偶死亡 
• 搬家 



22 

其他壓力的來源? 
配偶死亡  100 性的困難  39 
離婚  73 新家庭成員的加入  39 
夫妻分居  65 事業有重大的調整  39 
監禁  63 經濟狀況的危機  38 
親人死亡  63 好友死亡  37 
自己患病或受傷  53 工作上的改變  36 
結婚  50 夫妻不和  35 
失業  47 大量借貸  32 
婚姻的危機  45 法院拍賣房屋  30 
退休  45 工作​​中的職責改變  29 
家人患病  44 子女離家  29 
懷孕  40 與姻親不和  29 
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傑出的個人成就  28 小量借貸  17 
配偶開始或停止工作  26 睡眠時間改變  16 
開學、畢業或退學  26 家庭聚會的次數改變  15 
生活條件的改變  25 飲食習慣改變  15 
個人習慣的改變  24 假期  13 
與上及有矛盾  23 聖誕節  12 
工作時間改變  20 輕度犯法  11 
搬家  20  

轉校  20  

娛樂改變  19  

教會生活改變  19  

社交生活改變  18  

其他壓力的來源? 



• 此量表共43 題，將每一個生活事件分別給
予壓力指標數值 

• 一年內經歷過的生活事件，合計後可算出
一個人一年當中所承受的壓力值 

壓力值150～300：屬於中度生活危機 

壓力值大於300 以上：屬於重度生活危機，
生病的可能性高達70% 

 

社會適應量表 
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外在的環境及事件確實會帶來壓
力，但相同事件發生在不同人身
上，卻未必會造成相同的影響 

個人如何看待及因應壓力事件，
以及個人的性格才是造成壓力感
的主要因素 

其他壓力的源頭 
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壓力反應:身體方面 

經常感到疲倦、虛弱 全身無力 
頭痛 心跳快 
頭暈 心口灼熱 
呼吸短促或困難 皮膚疹 
口乾 手顫抖 
背痛 沒胃口 
胸口痛 反胃 
喉嚨有阻塞感 肚痛或肚瀉 
血壓高 發抖 
手腳發麻 失眠 
全身冒汗 過度飢餓 
經常疲倦 肌肉痙攣 28 



壓力反應:心理方面 
煩躁 易哭 

容易發怒 逃避 

情緒低落 疲勞 

對周遭事物和他人冷漠 慌束 

焦慮和擔憂 無助 

自我形象及自尊受損 沒耐性 

無法集中精神 憂鬱 

情緒不安 害怕 

缺乏安全感 恐懼 
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壓力反應:行為方面 
飲食失調 咬唇 

睡眠失調 磨牙 

工作表現下降 摸髮、耳或鼻 

吸煙 過度反應 

飲酒 強迫性動作 

濫用藥物 咬手指 

坐立不安 很難作出決定 
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與壓力相關之生理疾病 

神經系統：偏頭痛、緊張性頭痛、背痛 

內分泌系統：月經不規律 

消化系統：胃潰瘍 

呼吸系統：哮喘 

心臟血管疾病：高血壓、中風、冠狀動脈心臟病 

生殖系統：性無能、性交障礙、不孕及流產的風
險增高 

肥胖、加速老化 

精神問題 : 焦慮症、抑鬱症、濫用藥物 
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壓力的成因 

事件 初步對壓力的評估 

否 是 

第二次對壓力的評估 

足夠 不足夠 
沒有壓力 

有傷害嗎? 

有能力嗎? 

有壓力 沒有壓力 
32 
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短期壓力 

• 因特定短暫事件所引起的 

• 身體釋出儲存的能量，釋放腎上腺素到血
液中，提高能量供應和反應速度，心跳加
快，血壓增加，血糖提高，新陳代謝加快 

• 免疫系統提高警戒，以阻止入侵的病原體 

• 記憶力及注意力短暫的增進，以便可作出
即時反應 
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心力交瘁、身心疲累的徵兆 

身體不適 

疲累、易病、
胃痛、腹瀉、
便秘、頭痛、
背痛、失眠 

思想消極 

沮喪、負面、
自責、埋怨、
覺得前路茫茫 

情緒不穩 

莫名的煩燥不
安、容易發脾
氣、情緒低落 

人際關係衝
突或疏離 

容易與人爭吵、
不想與人接觸，
產生敵對的態

度 
35 
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