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一、前言 

台灣人口老化速度持續攀升，並邁入高齡化社會，依據內政部統

計處表示我國戶籍登記人口觀察，2018年臺灣已進入「高齡社會」，

至 2025年即進入 WHO所定義老年人口佔 20%的「超高齡社會」，依據

世界衛生組織(西元 2012年)呼籲各國應立即採取失智相關政策並將失

智症列為公共衛生之優先議題；為提供失智者及其家庭所需的醫療及照

護需求，衛福部於 2013年 8月公布「失智症防治照護政策綱領」(2014

年-2016年) 並於 2014年 9月 5日公告跨部會「失智症防治照護政策

綱領暨行動方案 1.0」，惟失智人口增加快速，整體失智照護服務資源

亟須加速佈建。2016年長照十年計畫 2.0擴大服務對象，將 50歲以上

失智者納入服務，為提升失智長照服務量能，需擴大失智社區照護資源

佈建，於 2017年推動為期四年之「失智照護服務計畫」，並考量國際

接軌，參酌全球失智症行動計畫同期訂定「失智症防治照護政策綱領暨

行動方案 2.0」(2018-2025年)。 

    鑒於失智症照顧是整合性的工作，是特殊的專業，與失能照顧不同，

因為病程發展，必須提供各種不同服務模式，才能滿足個案與家庭的需

要；並應考量失智個案與家庭照顧者的需求與資源，使失智症個案盡可

能留在家裡或社區中生活，即早介入不同的照顧服務模式，可有效延緩

失智病程的進展，提升生活品質及降低照顧成本。 



 

3 

 

二、我國失智政策發展 

    因應我國快速增加的老年及失智人口，延緩及減輕失智症對社會及

家庭的衝擊，提供失智者及其家庭所需的醫療及照護需求，衛生福利部

(以下簡稱衛福部)整合社政、衛政、民政、警消、教育等相關部會資源，

並聯結民間單位，以公共衛生三段五級預防概念為架構，綜合各部會意

見，於 2013年 8月公布「失智症防治照護政策綱領」(2014年-2016年)，

訂定兩大目標及七大面向，作為衛生福利整合計畫與施政指導原則及我

國失智症照護發展方向，2014 年 9 月 5 日公告跨部會「失智症防治照

護政策綱領暨行動方案」，我國成為全世界第 13 個具有國家級失智政

策的國家。 

(一) 我國 2014-2016年失智症防治照護政策綱領暨行動方案，目前

完成階段性目標，其推動項目簡述如下： 

1. 提升民眾對失智症防治及照護的認知 

2. 完善社區照護網絡 

3. 強化基層防治及醫療照護服務。 

4. 發展人力資源，強化服務知能。 

5. 強化跨部門合作與資源整合。 

6. 鼓勵失智症相關研究與國際合作。 

7. 權益保障。 
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(二) 失智症防治照護政策綱領暨行動方案 2.0 

    我國為與全球失智症行動計畫同步推動，依循全球失智症行

動計畫之期程，訂定失智症防治照護政策綱領暨行動方案 2.0 之

執行期間為 2018年至 2025年，引用全球失智症行動計畫之七大

行動領域，作為國內失智症政策之策略主題，以利未來與國際失

智症資訊接軌，並與其他國家相互交流、比較及學習；將打造預

防及延緩失智症的友善社會，與確保失智者及其照顧者的生活品

質，設定為失智症防治照護政策綱領 2.0的願景。 

1. 主要目標： 

 及時診斷、適切治療和照護、降低罹患失智症風險。 

 失智者、照顧者及家屬可獲得需要的服務與支持，維持

尊嚴及良好生活品質。 

 降低失智症為照顧者、家屬、社區及國家所帶來的衝

擊。 

2. 策略及行動方案 

策略一、列失智症為公共衛生之優先任務 

行動方案： 

1、中央層級召開全國性失智症政策督考會議及成果發

表活動件數 
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2、制定保障失智者人權的法規或規範 

3、發展法規確保國家失智症計劃與行動之落實 

策略二、提升大眾對失智症之認識及友善態度 

行動方案： 

1、提升全國人民對失智症的正確認識 

2、提升全國人民的失智友善態度 

策略三、降低失智的風險 

行動方案： 

1、降低可改變的罹患失智症之風險 

2、主動提供諮詢民眾可改變之危險因子並進行介入 

策略四、健全失智症診斷、治療、照護網絡 

行動方案： 

1、強化失智症照護服務體系 

2、發展及強化社區型照護體系與流程 

3、培訓健康照護專業人員及照顧服務人員具失智症專

業知識與技能 

4、建立失智者與家庭知情同意、與自主醫療照護選擇、

與預立醫囑與決定之規範 

策略五、普及對失智家庭照顧者的支持協助 
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行動方案： 

1、發展及加強支持保護失智家庭照顧者的福利與法規 

2、提升健康照護專業人員及長照社工人員具備辨識及

降低失智家庭照顧者壓力的能力者壓力的能力 

3、普及失智家庭照顧者多元支持服務，降低失智家庭

照顧者負荷壓力 

策略六、建置失智症資訊蒐集與分析平台 

行動方案： 

1、建立全國性失智症登錄及監測系統 

2、制訂失智症醫療與社會照護數據蒐集之政策或法規 

3、進行國家失智症流行病學及相關資源數據調查 

策略七、推動失智症之研究與創新發展 

行動方案： 

1、發展全國性失智症研究 

2、增加失智症研究與創新醫療照護科技的產出 

3、增加對滿足失智者、照顧者、潛在失智者需求或社

會整合照顧需求之創新研究 

三、高雄市失智症人口推估 
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    依衛生福利部於 2011-2013年委託台灣失智症協會進行之失智症

流行病學調查結果，以及內政部人口統計資料估算，依據每五歲分年

齡層失智症盛行率計算，本市失智人口推估數共計 35,181人(111年 6

月人口數)，50~64歲(0.1%)失智人口推估數 627人、 65~69歲(3.40%)

失智人口推估數6,240人、70~74歲(3.46%)失智人口推估數4,771人、

75~79歲(7.19%)失智人口推估數 5,107人、80~84歲(13.03%)失智人

口推估數 6,931人、 85~89歲(21.92%)失智人口推估數 5,980人、90

歲以上(36.88%)失智人口推估數 5,525人，年紀愈大盛行率愈高，且

有每五歲盛行率倍增之趨勢 (表 1)。 

表 1、分層年齡失智人口推估數 

年齡 50-64歲 65-69歲 70-74歲 75-79歲 80-84歲 85-89歲 ≧90歲 

人口數 627,711 183,551 137,907 71,034 53,196 27,284 14,981 

失智症盛

行率(%) 
0.1 3.4 3.46 7.19 13.03 21.92 36.88 

推估失智

症人口數 
627 6,240 4,771 5,107 6,931 5,980 5,525 

合計  35,181人 

    另依衛生福利部於 2011-2013年委託台灣失智症協會進行之失智

症流行病學調查結果，台灣失智症的盛行率為 8%，本市失智症人口數

推估為 39,036人，依此估算高雄市七大分區失智人口推估數，以鳳山
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分區失智症人口推估數 8,972人為最多、苓雅分區失智症人口推估數

6,806人為次多、小港分區失智症人口推估數 6,062人列居第三(表

2) 。 

 表 2、高雄市 7大分區推估 65歲以上失智症人口數 

   備註：依據民政局 111年 6月人口數資料  

四、高雄市失智照護網絡 

本市將地理、環境、人口密度等因素納為考量，重新規劃，依據

地域特性將長期照顧區分 7大區（分區）服務網絡：三民、苓雅、左

楠、小港、鳳山、岡山、旗山區（表 3），依分區建置與規劃就近性、

在地化服務，為提升本市失智照護網絡綿密度，成立跨局處合作模式，

由衛生局擔任資訊整合之溝通平台，設置失智共同照護中心與失智社

七大分區 人口總計 
65歲以上 

人口數 
老人比率 

失智人口 

推估數 

三民分區 329,993 61,544 18.65% 4,924  

苓雅分區 398,468 85,069 21.35% 6,806  

左楠分區 384,222 55,187 14.36% 4,415  

小港分區 430,837 75,776 17.59% 6,062  

鳳山分區 679,727 112,149 16.50% 8,972  

岡山分區 375,677 68,102 18.13% 5,448  

旗山分區 124,253 30,126 24.25% 2,410  

合計 2,723,177 487,953 17.92% 39,036 
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區服務據點，並結合長期照顧管理中心、社區醫療網絡、醫事機構、

基層診所與衛生所，以失智家庭為中心打造綿密的失智照護網絡，又

為提升失智友善態度與照護品質，建置失智醫療綠色通道監控品質與

效率、轉介方式、教育訓練、失智據點量能輔導，建構本市失智照護

網絡(圖 1) 。 

表 3、本市長照服務網絡 

服務網 服務區域 

三民分區 三民一區、三民二區 

苓雅分區 新興區、前金區、苓雅區、鹽埕區、鼓山區 

左楠分區 楠梓區、左營區 

小港分區 小港區、前鎮區、旗津區、林園區 

鳳山分區 
鳳山一區、鳳山二區、仁武區、鳥松區、大社區、大

寮區、大樹區 

岡山分區 
岡山區、橋頭區、燕巢區、田寮區、茄萣區、永安區、

梓官區、彌陀區、阿蓮區、路竹區、湖內區 

旗山分區 
旗山區、美濃區、內門區、甲仙區、杉林區、六龜區、

桃源區、茂林區、那瑪夏區 
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圖 1、高雄市失智照護網絡示意圖 

五、高雄市政府長期照顧推動小組 

   本市設置府級的「高雄市政府長期照顧推動小組」（簡稱「長照推

動小組」）以統合行政部門，俾利本市長照政策發展與運作(失智照護

為長照 2.0一環)。召集人為本市市長兼任，副召集人由市長指定副市

長（1人）兼任；1人為執行長，由市長指定副秘書長（1人）兼任；

設置委員 22名；為整合各目的事業主管機關對長照業務的推動，本小

組納入衛生局、社會局、教育局、勞工局、與原住民事務委員會與專

家學者、民間團體代表及失智照顧者代表(圖 2)。另尚有組失智症照
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護諮詢工作小組，成員有醫事專家、居服、民間團體代表，主要任務

為共同協力本市失智症患者及家庭照顧者照護品質，使失智照護網絡

更為完善。 

 

 

 

 

 

 

                       圖 2、長照推動小組架構圖 

     六、高雄市失智症行動防治策略、行動方案與工作項目 

   本市依循我國「失智症防治照護政策綱領暨行動方案 2.0」召開跨

局處會議與招集醫事專家、長照專家、實務操作者、長照機構代表、

民間團體代表及家屬代表之專家會議，共同訂定高雄市失智症防治照

護行動計畫，並規劃於 2020年-2025年同步滾動修正短、中、長程目

標與行動方案，本計畫之全國目標、高雄市行動方案、高雄市工作項

目分述如下： 
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策略一、列失智症為公共衛生之優先任務 

全國目標 

 2018年成果目標：2018年起由中央層級專責推動國家失

智症政策，每年定期召開全國性失智症政策督考會議及

成果發表活動 

 2020 年成果目標：2020 年所有縣市政府具失智症行動

計畫並具預算及管考機制 

高雄市行動方案 

1.1有專責單位推動失智症照護網絡政策管考 

1.2保障失智者人權 

1.3確保失智症計劃與行動落實 

高雄市工作項目  

1.1-1高雄市政府長期照顧推動小組下設失智照護諮詢小組 

1.1-2建立高雄市失智症行動計畫 

1.1-3於官網設有「失智症專區」並有服務聯絡資訊 

1.2-1宣導及推動失智者友善環境 

1.2-2針對失智者工作權提出推動計畫 

1.3-1定期追蹤檢討行動方案各項工作行行成效 

 

策略二、提升大眾對失智症之認識及友善態度 

全國目標 

 2020年全國民眾有 5%以上對失智症有正確認識，5%以

上具友善態度 

 2025年全國民眾有 7%以上對失智症有正確認識，7%以

上具友善態度 

 2025年全國各縣市都有一處以上之友善社區 
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高雄市行動方案 

2.1提升市民對失智症的正確認識 

2.2提升市民的失智友善態度 

2.3設置社區樂智補給站 

高雄市工作項目  

2.1-1辦理失智友善社區等識能宣傳 

2.1-2提升本府局處對失智症的認識 

2.1-3 結合民間團體辦理失智友善天使訓練課程，並進行

表揚 

2.1-4 於本市國民中小學或高中，在校園內推廣失智相關

議題 

2.1-5於樂齡學習據點進行認識失智症的相關宣導 

2.2-1透過多元的管道提升大眾對失智友善態度 

2.2-2招募失智友善組織 

2.2-3 本市公車或無障礙計程車的駕駛員，職前訓練納入

失智症議題 

2.3-1 輔導衛生所或社區單位規劃社區提升失智識能及友

善服務據點 

 

策略三、降低失智的風險 

全國目標 
2025 年成果目標：針對可改變的罹患失智症之風險，政府推

動期間需遏止或降低危險因子之盛行率 

高雄市行動方案 
3.1降低可改變的罹患失智症之風險，包含肥胖、糖尿病、

高血壓、體能活動不足、吸菸、飲酒過量等 
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3.2主動提供諮詢民眾可改變之危險因子並進行介入 

高雄市工作項目  

3.1-1 積極辦理「肥胖、體能不足、戒菸、飲酒、三高、憂

鬱症」防治推動及宣導活動，並於宣導中強化「慢性病防治

可降低失智症風險」之概念 

3.1-2結合民間團體辦理預防失能、延緩失智活動課程 

3.2-1 強化醫療專業人員降低失智症風險之概念，並主動向

民眾宣導 

 

策略四、健全失智症診斷、治療、照護網絡 

全國目標 

2020 年成果目標：罹患失智症的人口至少有五成獲得診斷及

服務 

2025 年成果目標：罹患失智症的人口至少有七成獲得診斷及

服務 

高雄市行動方案 

4.1強化高雄市失智照護服務體系(失智照護服務計畫) 

4.2培訓專業人員及照顧服務員具失智症專業知識與技能 

4.3提供失智鍰和醫療、安寧照護服務 

4.4設置失智症照顧床數/機構數 

4.5強化失智患者協尋網絡 

高雄市工作項目  

4.1-1 透過失智共照中心個案管理，協助失智者獲得可近、

合適及有感的服務 

4.1-2 透過七大分區失智照護服務網絡，讓失智者就近於住

家附近接受失智據點服務 
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4.1-3協助失智共照中心及失智據點提升服務品質與服務量 

4.1-4建置失智友善醫療院所 

4.2-1培訓醫事專業人員失智照護知識 

4.2-2培訓照顧服員失智照護課程 

4.3-1培訓失智緩和醫療、安寧照護人員 

4.4-1可收治失智患者機構(含日間照顧中心、團體家屋、住

宿式機構) 

4.5-1有效協助失助者協尋服務策略。 

4.5-2失智長者申請安心手鍊服務 

 

策略五、普及對失智家庭照顧者的支持協助 

全國目標 

2020 年成果目標：建立失智者家庭照顧者的支持和訓練計

畫，並有五成以上獲得支持和訓練。 

2025 年成果目標：建立失智者家庭照顧者的支持和訓練計

畫，並有七成以上獲得支持和訓練。 

高雄市行動方案 
5.1提升失智家庭照顧者技能及辦理多元支持服務，降低照

護負荷 

高雄市工作項目  
5.1-1 辦理失智家屬照顧技巧訓練課程 

5.1-2辦理家屬支持性團體 

策略六、建置失智症資訊蒐集與分析平台 

全國目標 
2018 年成果目標：全國性失智症登錄、監測系統於 2018 年

完成規劃建置，並實際運作、持續整合、更新與改善系統 
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高雄市行動方案 6.1配合中央將失智症登錄及監測系統 

高雄市工作項目  
6.1-1 配合中央資訊系統，失智共照中心與失智據點上傳失

智個案/防治照護相關數據資料 

 

策略七、推動失智症之研究與創新發展 

全國目標 

2020 年成果目標：失智症研究經費占失智防治照護政策綱領

暨行動方案總預算的 1% 

2025 年成果目標：失智症研究產出於政策推行期間每四年倍

增；失智症研究經費占失智防治照護政策綱領暨行動方案總

預算的 4% 

高雄市行動方案 7.1增加失智症研究與創新醫療照護科技的投資 

高雄市工作項目  
7.1-1 配合及協助中央執行全國性失智症流行病學調查或相

關研究 
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附錄-高雄市失智症防治策略、行動方案與工作項目表 

策略 行動方案 工作項目 衡量指標 目標值 111年辦理情形 
工作項目 

主責單位 

1.列失智症

為公共衛生

之優先任務 

1.1有專責

單位推動失

智症照護網

絡政策管考 

1.1-1 高雄市政府長

期照顧推動小組下設

失智照護諮詢小組 

辦理或失智症跨

部門研商會議 

會議每半年至少

1場 

111 年 1 月 14 日辦理跨局

處失智症個案職務重建及

職務再設計座談會及 111

年 9月 22日參與長照推動

小組會議。 

衛生局 

(長照中心) 

1.1-2 建立高雄市失

智症行動計畫 

完成制定公告並

每年召開會議檢

視 

2019年公告 

本府於 2019年 12月 31日

制定本市行動計畫，並於

2020 年 1 月 7 日公告於本

府衛生局官網。 

衛生局 

(長照中心) 

1.1-3於官網設有「失

智症專區」並有服務

聯絡資訊 

完成失智症專區

架設並公告聯絡

資訊 

完成高雄市之失

智專區架設並提

供服務窗口，使

民眾可以方便查

詢 

已於 107 年底於本府衛生

局官網設置有失智專區，並

定期更新資訊。 
衛生局 

(長照中心) 

1.2保障失

智者人權 

1.2-1 宣導及推動失

智者友善環境 

推動失智友善與

失智友善職場之

宣導場次 

衛生局每年6場/

勞工局每年 6場 

(勞工局)  

111年共計宣導 6場次： 

3月 11日(人數 41人)、 

4月 25日(25人)、 

4月 29日(15人)、 

本府所有局

處 

附錄 
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策略 行動方案 工作項目 衡量指標 目標值 111年辦理情形 
工作項目 

主責單位 

5月 27日(17人)、 

8月 20日(18人)、 

11月 15日(74人)， 

合計次宣導人數 190人。 

 

(民政局) 

111年本市各區公所 

進行失智症宣導 

共計 194場次， 

參與人數共 24,367人。 

 

(教育局) 

本局配合函轉衛福部失智

友善推廣資源(服務手冊及

繪本影音資源)供本市高級

中等以下學校、樂齡學習中

心及社區大學等教育場域

推廣運用。 

 

(衛生局健管科) 

111 年本市 38 區衛生所與

轄區里長結合辦理社區失
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策略 行動方案 工作項目 衡量指標 目標值 111年辦理情形 
工作項目 

主責單位 

智友善宣導 225 場，宣導

369里，9,906人次。以及

結合社區商家、餐飲業、藝

文單位、宗教單位、金融機

構等辦理失智友善組織人

員培訓課程 60場，培訓 461

人，以營造失智友善社區與

職場環境。 

1.2-2針對失智者工

作權提出推動計畫 

考量失智者需

求，協助就業或

職務再設計宣導 

宣導場次 2場 

1.111年 2月 25日及 4月

22 日辦理 2 場職務再設

計宣導，共計 199 人參

與。 

2.另勞工局 111 年尚無失

智症者申請職務再設計

補助。 

勞工局 

1.3確保失

智症計劃與

行動落實 

1.3-1定期追蹤檢討

行動方案各項工作執

行成效 

失智症相關計畫

經費執行率 
>80% 

(社會局長青中心) 

安心手鍊及預防失智症研

習講座 111 年度預算編列

10 萬 1,400 元，111 年 1

月至 12 月執行 9 萬 7,440

本府所有局

處 
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策略 行動方案 工作項目 衡量指標 目標值 111年辦理情形 
工作項目 

主責單位 

元，執行率 96.09%。 

(衛生局健管科) 

111 年失智友善社區計畫

預算編列 2,480,000元， 

111年執行 1,736,000元， 

執行率為 70%。 

 

(衛生局長照中心) 

111年失智照護服務計畫、 

111年失智友善社區計畫 

總經費為 86,083,506元，

執行 81,823,489元， 

執行率為 95%。 
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策略 行動方案 工作項目 衡量指標 目標值 111年辦理情形 
工作項目 

主責單位 

2.提升大眾

對失智症之

認識及友善

態度 

2.1提升市

民對失智症

的正確認識 

 

2.1-1辦理失智友善

社區等識能宣傳 

高雄市民對失智

症認識的比率 

市民對失智症認

識比率 2025年

>7% 

(民政局) 

111年本市各區公所 

進行失智症宣導 

共計 97場次， 

參與人數共 30,498人。 

 

(衛生局健管科) 

111年失智友善識能宣導 

辦理 699場， 

計 38,562人次。 

 

(衛生局長照中心) 

111年共照中心辦理 

社區失智識能公共教育 

共 143場社區， 

計 5,184人次。 

衛生局 

(健管科) 

(長照中心) 

民政局 

2.1-2提升本府局處

對失智症的認識 

各局處參與人數

比例 

本府各局處每年

至少 80%員工參

與失智症相關研

習課程 

結合本市人發中心舉辦公

務人員線上培訓課程、輔導

本市 38區衛生所辦理衛生

所人員失智友善識能教育， 

以及本市 4家市立醫院辦

衛生局 

(健管科) 
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策略 行動方案 工作項目 衡量指標 目標值 111年辦理情形 
工作項目 

主責單位 

理員工培訓課程， 

共計培訓 868人(4.8%，公

職人員共計 17,915人)。 

2.1-3結合民間團體

辦理失智友善天使訓

練課程，並進行表揚 

每年參加課程之

人數及累計參加

比率/表揚場次 

>1000人/年 

每年表揚 1次 

111年失智友善天使培訓 

辦理 120場培訓 5,425人。 

衛生局 

(健管科) 

2.1-4於本市國民中

小學或高中，在校園

內推廣失智相關議題 

辦理認識失智推

廣活動的學校數 

80%以上學校都

有辦理失智相關

推廣活動 

本市計有三級學校高中、 

國中及國小計約 358 校。

學校以失智症海報、長照資

訊文宣品張貼公告或發放

予教職員工生、 LED 電子

看板宣導失智症友善標語

等多元方式進行宣導認識

失智症。 

111年有 288校（80.45％）

辦理失智症相關推廣活動。 
其中學校以放映失智症宣

導影片方式宣導失智症

111年計有 283校、6,856

班、17萬 4,258學生人次。 

教育局 
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策略 行動方案 工作項目 衡量指標 目標值 111年辦理情形 
工作項目 

主責單位 

2.1-5於樂齡學習據

點進行認識失智症的

相關宣導 

樂齡學習據點認

識失智症的相關

宣導完成場次 

1次/每處/年 

本市 39所樂齡學習中心，

111年辦理失智症宣導及

議題融入活動 250場次， 

宣導 5,496人次。 

教育局 

2.2提升市

民的失智友

善態度 

2.2-1透過多元的管

道提升大眾對失智友

善態度 

多元的宣導種類 至少兩種方式 

(衛生局) 

1. 健管科： 

(1) 結合失智友善組織放

置失智友善單張、海報

等。 

(2) 111 年 8-10月結合 3

場電台節目宣導失智

症預防與失智友善。 

(3) 結合衛生所外牆、社群

軟體、社區跑馬燈、電

視牆…等方式宣傳失

智症預防與失智友善。 

(4) 辦理失智友善公共識

能宣導活動，包含名人

講座、話劇演出、舞蹈

表演等方式宣導失智

衛生局 

(健管科) 

(長照中心) 



 

24 

 

策略 行動方案 工作項目 衡量指標 目標值 111年辦理情形 
工作項目 

主責單位 

友善。 

2. 長照中心：電台宣導、

宣導單張、長照中心官

網。 

2.2-2招募失智友善

組織 

失智友善組織招

募數 
>60家 

召募醫療院所、宮廟、教

會、雜貨店、連鎖商店、公

家機關、學校、金融機構或

公共交通運輸業等各類型

商家及組織，透過課程培訓

為失智友善組織，並以自發

性關懷社區為出發點，建構

社區關懷能力。 

111年招募失智友善組織

共 91家。 

衛生局 

2.2-3本市公車或無

障礙計程車的駕駛

員，職前訓練納入失

智症議題 

公車、計程車駕

駛員完成失智相

關議題 

50人 

為提升本市公車服務品
質，本局督導公共汽車客運
商業同業公會每年舉辦 2
次教育訓練(含駕駛長服務
輪椅乘客、 失智症患者處
理等)。111 年 5 月 4 日辦
理 1 場公車駕駛長友善失

交通局 



 

25 

 

策略 行動方案 工作項目 衡量指標 目標值 111年辦理情形 
工作項目 

主責單位 

智者教育訓練課程。 

2.3設置社

區樂智補給

站 

2.3-1輔導衛生所或

社區單位規劃社區提

升失智識能及友善服

務據點 

社區樂智補給站

數 
5處/年 

111年結合醫事 C據點、

文健站、關懷據點等， 

招募成為樂智補給站， 

共計 21處。 

衛生局 

(健管科) 

3.降低失智

的風險 

3.1降低可

改變的罹患

失智症之風

險，包含肥

胖、糖尿

病、高血

壓、體能活

動不足、吸

菸、飲酒過

量等 

3.1-1積極辦理「肥

胖、體能不足、戒菸、

飲酒、三高、憂鬱症」

防治推動及宣導活

動，並於宣導中強化

「慢性病防治可降低

失智症風險」之概念 

失智症預防宣導

場次 
30場次 

(衛生局) 

1. 健管科： 

辦理失智症預防宣導 

111年計 226場， 

17,046人次參加。 

 

2. 心衛中心： 

配合菸害、酒癮及憂鬱

症防治等相關議題，於

宣導活動中納入失智症

預防宣導，成果如下： 

(1)菸害防制宣導活動

共 462場/29,281人次 

(2)酒癮防治宣導活動

共 38場/3,560人次 

(3)憂鬱情緒心理健康

宣導活動 

衛生局 

(健管科) 

(心衛中心) 
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策略 行動方案 工作項目 衡量指標 目標值 111年辦理情形 
工作項目 

主責單位 

共 107場/1,935人次。 

3.1-2結合民間團體

辦理預防失能、延緩

失智活動課程 

每年辦理件數 30場 

(社會局長青中心) 

本市 259 處社區照顧關懷

據點並設置巷弄長照站於

111年共辦理 7,548場預防

及延緩失能照護服務課程。 

 

 

(衛生局) 

1. 健管科：  

(1)111年 5月起陸續結

合社區單位、市立醫

院、運動中心及銀髮健

身俱樂部等合作辦理長

者健康促進站課程，共

開辦 27期，437人參與。 

(2)5/26起於鳳山區武

漢里失智友善館開辦預

防失能、延緩失智活動

課程，111年共辦理 59

場課程，累計 2,244人

社會局 

(長青中心) 

衛生局 

(健管科) 

(長照中心) 
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策略 行動方案 工作項目 衡量指標 目標值 111年辦理情形 
工作項目 

主責單位 

次參加。 

2. 長照中心：本市 54處失

智照護服務據點 111年

辦理預防及延緩失能照

護計畫課程共 71期，累

計 844人。 

3.2主動提

供諮詢民眾

可改變之危

險因子並進

行介入 

3.2-1強化醫療專業

人員降低失智症風險

之概念，並主動向民

眾宣導 

失智專業人員培

訓場次 
>5場次 

本市失智共照中心 111年

辦理失智專業人員培訓 

共 14場，培訓 1,110人。 
衛生局 

(長照中心) 

4.健全 失

智症 診斷、 

治療、 照護

網 絡 

 

4.1強化高

雄市失智照

護服務體系

(失智照護

服務計畫) 

4.1-1透過失智共照

中心個案管理，協助

失智者獲得可近、合

適及有感的服務 

共照中心個管數

=【111年新增於

失智資訊平台登

陸之疑似、極輕

度、輕度、中度

及重度個案人

數】x9處共照中

心 

>2000人 

111年 9處失智共照中心登

錄系統個案共計 7,434人。  

衛生局 

(長照中心) 

4.1-2透過七大分區

失智照護服務網絡，

失智據點服務個

案數=【111年登
>400人 111年度 54處失智社區服

務據點，登錄系統服務個案
衛生局 
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策略 行動方案 工作項目 衡量指標 目標值 111年辦理情形 
工作項目 

主責單位 

讓失智者就近於住家

附近接受失智據點服

務 

錄於系統疑似及

失智個案】x54

處據點 

數共計 1,133人。 (長照中心) 

4.1-3協助失智共照

中心及失智據點提升

服務品質與服務量 

制定輔導品質控

管機制 
2019制定 

111年制定本市失智共照

中心與失智社區服務據點

品質控管及輔導機制。 

衛生局 

(長照中心) 

4.1-4建置失智友善

醫療院所 

與共照中心合作

數 
>60家診所 

111年共設置 354家失智友

善診所。 

衛生局 

(長照中心) 

4.2培訓專

業人員及照

顧服務員具

失智症專業

知識與技能 

4.2-1培訓醫事專業

人員失智照護知識 
培訓場次 >5場 

本市失智共照中心共辦理

失智專業人員培訓課程 

共 14場 1,110人。 

衛生局 

(長照中心) 

4.2-2培訓照顧服員

失智照護課程 
培訓場次 >4場 

本市失智共照中心共辦理

失智照顧服務員課程 

共 14場，計 520人次。 

衛生局 

(長照中心) 

4.3提供失

智緩和醫

療、安寧照

護服務 

4.3-1培訓失智緩和

醫療、安寧照護人員 

失智緩和醫療、

安寧照護人員場

次 

辦理失智緩和醫

療、安寧照護人

員課程>2場 

因受疫情影響及醫療照護

人員人力不足，故本年不辦

理。 

衛生局 

(長照中心) 

4.4設置失

智症照顧床

4.4-1可收治失智患

者機構(含日間照顧
累計設置數 >70機構 

(衛生局長照中心) 

本年度日間照顧中心 91

衛生局 

(長照中心) 
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策略 行動方案 工作項目 衡量指標 目標值 111年辦理情形 
工作項目 

主責單位 

數/機構數 中心、團體家屋、住

宿式機構) 

家、團體家屋 2家、住宿式

機構 70家。 

 

(高雄榮家) 

1. 本家附設日照中心屬混

合型日照中心，核定收

托數計 10人，目前收托

數計 9人，其中 4人屬

失智對象。 

2. 本家主要為安養機構，

目前無設置失智症照顧

床數，但可收置養護及

輕度失智長輩。 

 

(岡山榮家) 

本年度失智專區設置床位

100床，收住 89床，佔床

率 89%。 

 

榮民之家 

4.5強化失

智患者協尋

網絡 

4.5-1有效協助失智

者協尋服務策略。 

有效協助防走失

協尋工作服務措

施件數。 

一、指紋捺印 50

件。 

二、宣導防走失

網絡 50件。 

1. 指紋捺印共計 170件。 

2. 宣導防走失網絡共計

124件。 

3. 安心手鍊申請共計 83

警察局 
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策略 行動方案 工作項目 衡量指標 目標值 111年辦理情形 
工作項目 

主責單位 

三、協助或告知

可申請本市安心

手鍊 20件。 

件。 

4.5-2失智長者申請

安心手鍊服務 

每年申請的安心

手鍊數 

每年至少 300條 111年共申辦 645件， 

其中公費 455件(手鍊版

446件，掛飾版 9件)， 

自費 190件(手鍊版 172

件，掛飾版 18件)。 

社會局 

(長青中心) 

5.普及對失

智家庭照顧

者的支持協

助 

5.1提升失

智家庭照顧

者技能及辦

理多元支持

服務，降低

照護負荷 

5.1-1 辦理失智家屬

照顧技巧訓練課程 

辦理失智家屬照

顧技巧訓練課程

人次 

>1000人次 

111年辦理失智家屬照顧

技巧訓練課程共計 1,045

人次。 

衛生局 

(長照中心) 

5.1-2辦理家屬支持

性團體 

辦理家屬支持性

團體服務人次 
>1000人次 

111年辦理家屬支持性團

體服務共計 583人次。 

家庭照顧者支持服務，服務

5539人次，辦理家屬支持

性團體 118場 766人次 

衛生局 

(長照中心) 

6.建置失智

症資訊蒐集

與分析平台 

6.1配合中

央將失智症

登錄及監測

系統 

6.1-1配合中央資訊

系統，失智共照中心

與失智據點上傳失智

個案/防治照護相關

數據資料 

登錄完成率 個案資料完成 

111年失智共照中心及失

智據點皆按服務月份上傳

個案資料於衛生福利部之

失智照顧服務資訊系統。 

衛生局 

(長照中心) 
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策略 行動方案 工作項目 衡量指標 目標值 111年辦理情形 
工作項目 

主責單位 

七、推動失

智症之研究

與創新發展 

7.1增加失

智症研究與

創新醫療照

護科技的投

資 

7.1-1配合及協助中

央執行全國性失智症

流行病學調查或相關

研究 

每年件數 
依中央配合事項

完成率 

110年協助衛生福利部及

國家衛生研究院辦理之全

國性失智症流行病學研究

調查。 

衛生局 

(長照中心) 

 

 


