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不經不覺已經踏入六月，天氣漸趨悶熱潮濕。各位家
屬除了要協助患者換上清爽的夏季衣物，更要特別留
意為他們補充充足水份。由於不少患者缺乏主動飲水
的意識，往往只在服藥時才喝水，容易忽略日常的水
份補充。請謹記，長期缺水不僅會影響血液循環，更
可能加劇思維混亂，令患者容易感到疲倦嗜睡，甚至
減低參與日常活動的動力。

今年四月，聯盟舉辦了第一個為家屬照顧者及患者而
設的活動。這次聚會不僅讓會員互相分享照顧經歷，
我們亦為患者安排了輕鬆的遊戲環節。在交流中我們
留意到，照顧者們身處不同的階段：有些已經完成了
照顧的旅程，有些則長年累月地付出，面對著病情已
屆晚期、衍生出各類健康問題的患者。事實上，認知
障礙症患者與一般長者無異，同樣會面對不同的長期
病患，但他們未必能準確地向家人表達身體的不適。
因此，我們鼓勵照顧者多加留意患者的日常身體變化，
並安排定期身體檢查，以達到「及早預防、及早介入」
的目標，避免延誤就醫。



第19屆照顧者論壇將如以往於11月舉行，日期定於11月21日，現正
積極籌備中，盼望大家繼續支持，踴躍參與。今屆大會邀請了腦科醫
生擔任主講嘉賓，並安排社康護士參與下午的小組討論。社康護士日
常工作包括上門探訪新個案，以及定期為患有長期病患的長者提供家
居護理服務，因此經常有機會接觸長者，當中部分長者可能正處於認
知障礙症初期，亦有部分已發展至中、後期。正因如此，大會特別邀
請具多年社康護理經驗的護士出席下午的小組討論，期望透過彼此交
流，加深她們對認知障礙症家屬照顧者壓力和需要的理解。同時，家
屬照顧者亦可藉着討論環節，了解更多相關護理知識，彼此交流經驗。

今期季刊將為大家分享幾個家屬照顧者的求助個案。當發現家人出現
明顯的記憶衰退時，許多家屬往往會感到不知所措，不清楚應如何安
排患者接受評估，對整體的診斷過程亦缺乏認識。事實上，在這個關
鍵階段，初期患者最需要的是適切的心理支援；幫助他們解開心結，
減低抗拒感，他們才會更願意配合診斷，並勇敢面對疾病可能帶來的
影響。雖然認知障礙症不會對患者構成即時生命危險而需要前往急症
室求診，但坊間的一般家庭醫生亦未必熟悉如何進行詳細的認知評估
測試。有見及此，聯盟特別設立了熱線電話及電郵，為會員及面對新
個案的家屬照顧者提供專業意見與協助，陪伴大家走過初期的迷惘。

最後，預祝大家端午節安康，度過一個平安愉快的盛夏！

聯盟關心你



今期季刊將為大家分享三個來自家屬照顧者的求助個案。

首個個案是一對夫婦，太太作為照顧者，因擔心丈夫近期出現認知衰
退及記憶力變差，於是向社區輔導中心求助。然而，該中心輔導員可
能對於認知障礙症不太了解，未有處理丈夫的需要，最終只為太太提
供輔導服務。聯盟曾向他們指出，丈夫才是最需要協助的對象，了解
他的狀況才能真正拆解太太的憂慮與壓力。可惜該輔導中心忽略了丈
夫的認知問題；事實上，單靠為家屬提供輔導，而缺乏對患者的介入，
實在難以有效減輕整體的照顧壓力。

第二個個案是一位長居海外的女士。她與家人都察覺到自己變得健忘、
記憶力衰退，但同住家人並未協助她在當地尋求家庭醫生進行評估。
儘管她積極自行求醫，卻屢遇障礙，遲遲未能獲轉介至記憶診所或老
人精神科。為此，她毅然回港尋找私家腦科醫生診斷，並開始接受藥
物治療。無奈外國的同住家人依然漠不關心，令她頓失支持；而香港
的親友雖然想協助並進一步了解她的狀況，她卻抗拒接受心理輔導和
認知評估，獨自面對日漸衰退的認知能力。我曾建議將她轉介至當地
的阿茲海默症協會尋求協助，亦遭到她強烈抗拒。其實，單靠藥物治
療並不足夠，她非常需要心理輔導和認知訓練，才能有效減慢衰退步
伐。

個案分析

以上圖像由人工智能(AI)生成



第三個個案是一位退休男士。他願意接受認知測試，結果顯示患有
初期的短期記憶問題。其實他早有察覺自己記性變差，但初時誤以
為是工作壓力所致。退休後，其記憶力未見改善，更在日常中頻頻
出錯，令家人也察覺到異樣。現階段他最需要的是認知訓練與心理
輔導，但他卻選擇了逃避，拒絕接受任何訓練或輔導，家人對此亦
無計可施。

以上三個個案的情況在社區中屢見不鮮。由於初期患者仍能維持日
常活動能力，每天重複熟悉的生活軌跡（例如去同一個街市買餸、
家中擺設維持不變、見同一班老朋友），且尚未出現走失、自我照
顧能力衰退或情緒行為問題。因此，家人往往容易掉以輕心，認為
無需尋找專業人士幫忙，從而忽略了患者的心理健康需要。事實上，
初期患者面對日漸衰退的短期記憶，內心充滿不安全感與自我懷疑。
長期承受這種心理壓力，容易誘發抑鬱和焦慮，甚至衍生出情緒及
行為問題。為了掩飾或逃避，他們可能會自我孤立，逐漸減少社交
活動與外界接觸。

香港的醫療體系由醫生為主導，使大眾經常誤以為單靠藥物治療便
能解決所有健康或精神問題。另一方面，部分私家醫生未必會主動
將個案轉介予其他專業人士或社區服務，這可能是因為他們對社區
的認知障礙症支援服務認識不深，或誤以為家屬懂得自行尋找資源。
其實早於 2000 年，世界衛生組織已提倡認知障礙症的照顧模式必
須是全面性的。除了醫生的診斷和藥物治療外，還必須涵蓋心理輔
導及社區支援等跨專業介入，因應患者不同階段的需要，制定長遠
的照顧計劃。

最後，聯盟成立的其中一個重要宗旨，正是希望填補現時服務的縫
隙，為患者及家屬照顧者提供適切的支援，全面照顧他們的心理及
社交需要。



現時，聯盟並沒有接受任何政府或私人機構支助、因

此歡迎大家捐款、支持聯盟、讓我們可以繼續為照顧

者和患者提供講座和活動。

全港認知障礙症照顧者聯盟有限公司
通訊地址：香港西營盤郵政局，郵政信箱 50334
聯絡電話：5112 4243
電郵地址：hkcafdsec@gmail.com

1. 直接轉帳到全港認知障礙症照顧者聯盟的銀行帳戶：

滙豐銀行：023-814833-838

銀行存根連同填妥的捐款表格用 WhatsApp傳到聯盟手機號
碼 5112 4243；或

2. 支票抬頭寫上「全港認知障礙症照顧者聯盟有限公司」，請將
支票連同填妥的捐款表格郵寄到：香港西營盤郵政局，郵政信
箱 50334。

請捐款人士留意以下捐款方法：

【捐款支持】

根據《稅務條例》第88條，本聯盟是獲豁免繳稅的慈善團體
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