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要了解失智症⾧輩為何拒絕洗澡

 生理：因為失智症的關係，⾧輩根本不記得自己有沒有洗過
澡，甚至不記得自己的親人，以為是陌生人；尤其面對初次
接觸的照顧服務員，警覺心更強。

 心理：他可能從來沒有在陌生人前面裸體過，因此當需要在
其他人面前裸體時，心中感到十分尷尬，尤其當面對照顧服
務員可能是女性。

 環境：過往在這浴室中滑倒過，甚至是受傷，因此害怕再次
發生。



建議家屬或其他照顧者遇到這樣的狀況時，
可以放慢腳步，㇐步㇐步來

1. 先做好準備：先把浴室及⾧輩需要的換洗衣物準備好，讓⾧
輩願意洗澡時可以快速就位。

2. 安全措施準備好：地板做好防滑設施、加裝扶手避免跌倒。
浴室內放把椅子，讓⾧輩坐著洗。

3. 製造機會：播放⾧輩喜歡的音樂、使用精油等等放鬆⾧輩的
情緒，或是不小心打翻水在他的身上跟他說換件衣服，趁這
些機會把⾧輩帶到浴室洗澡。



4. 洗澡時分散⾧輩注意力：跟⾧輩聊天、播放音樂，讓⾧輩的注意
力不要專注在洗澡這件事情上。

5. 注意隱私：讓⾧輩重要部位自己清洗並圍上毛巾，避免⾧輩感到
尷尬。

6. 可以分次洗完：有的失智症⾧輩很沒耐心，這時候就建議不用㇐
次就要全部洗乾淨，分次洗，讓每次洗澡的時間縮短。

7. 千萬不要勉強：當⾧輩真的十分抵抗時，建議可以先暫緩下來，
尋求其他的機會。

8. 用其他方式代替洗澡：可以試著用擦澡的方式取代洗澡，讓⾧輩
維持㇐定的清潔度。





ABC行為分析法

前因
Antecedent(A)

行為
Behavior(B)

後果
Consequences (C) 

 前因：觸發行為問題的原因，包括：環境、人物、時間、情緒及活動
 行為：需要處理的問題行為
 後果：因該問題行為而引發的事件



CDE策略處理方法

C

• 不可隨便改變家中物品

• 明白是疾病本身導致其錯覺

• 安撫他,並不否與承認其幻覺

D • 轉移注意力

E
• 提供安全環境予⾧者

• 避免家中設有反射效果的裝修擺設





解決方法
 不要爭辯，先確認⾧者的情緒
不妨先主動詢問和聆聽他的憂慮，如果⾧者無法表達自己，可以嘗試提
供協助。

 動之以情，表達尊重與關懷
表示你明白⾧者，同時表達你看見他憂心而感到痛心，⾧者繃緊的情緒
會因為被了解而軟化下來。

 轉移⾧者的注意力
可以建議⾧者㇐起找尋失物，以減低他的憂慮。



⾧遠安排 – 找出⾧者真正的需要

 多做現場導向，為⾧者提供提示，讓他們更了解實在情況
定時給⾧者檢查和確認物品，並記錄作實。

 改善居家環境和習慣
協助⾧者簡化個人物品的收藏方法，例如給予㇐個儲存重要物品的儲物
箱，並把它放置在特定地方，減少⾧者找不到物品的機會。

 安排適合的活動，分散注意力
安排⾧者做簡單家務，減少⾧者的餘暇；陪同⾧者參與中心活動。

 協助⾧者建立關係
安排⾧者和家人﹑工人姐姐㇐起做有趣的活動，例如購物﹑上茶樓，以
鞏固愉快的情感記憶。



遊走



處理小貼士
 陪伴患者散步，然後轉移他的視線，可使他安心和紓緩焦慮的情緒

 若患者因新環境感憂慮而遊走，可與患者㇐起看舊照片，讓患者產生熟
悉的感覺，這樣可紓緩焦慮情緒

 如患者走失了，不要驚慌。如果在鄰近的地方找不到他，應立即報警，
向警方提供充足的資料，如患者的身高、體型、是否有走失紀錄，失蹤
時所穿的衣飾，並提供患者的彩色近照。如果患者已自行回家，亦應立
即通知警方

 找到患者後，緊記要安慰患者，並盡快帶他回到熟悉的環境。切勿表現
焦慮或斥責他，因為患者本身可能已感到混亂和驚慌



預防措施
 可於大門安裝㇐個門內外均需鎖匙開啟的鎖，照顧者要緊記攜帶鎖匙

 將門鎖安裝在患者想不到的地方

 在大門安裝門鈴或感應器，當大門開啟時會發出聲響，讓照顧者知道患
者外出

 讓鄰居、大廈管理員知道他們是認知障礙症患者，若患者獨自外出時，
請他們通知其家人





日常生活照顧
1. 規律作息，安排白天的活動，提供外在刺激。
2. 肢體關節活動，讓失智⾧者保有個人最大的活動力。
3. 進食：晚期吞嚥困難、易嗆到。

A.安排失智⾧者習慣或喜歡的環境中用餐，並提供其熟悉的食物。
B.進食時間延⾧，可調整為少量多餐的方式。
C.陪伴失智⾧者㇐起進食，可在旁示範或引導失智者完成 進食的動作
D.選擇適宜的餐具，如⾧柄/粗柄的湯匙方便失智⾧者用手抓。
E.避免糯米等粘性強不易咀嚼的食物。



4. 穿衣：

A. 給予簡單款式的衣服。

B. 排好穿著的順序，㇐個口令、㇐個動作，失智⾧者比較容易瞭解與執行 。

5. 如廁：

A. 規律的排便習慣。

B. 可增加纖維質攝取、增加飲水量、按摩腹部以利排便。仍無法解決時，

可與醫師討論服用促進腸蠕動或軟便的藥物來協助改善。



溝通技巧
1. 在為失智⾧者做任何動作時，都應事先告知，以增加其安全感。

2. 失智⾧者發脾氣時，以溫和口氣安撫，善用健忘特性，稍後再處理。

3. 多讚美以增進失智⾧者配合度、降低抗拒。

4. 可搭配肢體語言、圖片或實物做輔助。

5. 說話的聲調應溫和、友善。



居家環境
1. 使用行動輔助用具，避免跌倒。

2. 為避免失智⾧者下床時發生危險，可在床旁加裝床欄杆、離床警示器或
紅外線感應器。

3. 牆壁和地面避免令人眼花撩亂的圖樣


