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情境分析



香港是全球人口老化速度
最快的城市之一

20%現時65歲以上長者佔人口的

香港認知障礙症狀況

約148萬人

20%2022年:

31%2036年:

37%2066年:



80歲以上的患病率
更高達20-30%

65歲以上的長者當中
約有5-8%患有認知障礙症
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20年內，患者數目將跳升超過3倍至33萬

保守估計，香港現時有超過
10萬人
患有認知障礙症

現時並沒有定期監察患者數目的機制



一圖了解

香港「長者服務」系統

社區

醫院

安老院舍

醫療界別
Healthcare sector

社會照顧界別
Social Care sector

每個服務界別和類別
都有認知障礙症患者
和照顧者的足跡!

自負營虧／私營服務

私營服務

私家醫院

私家診所

非政府機構 (NGO)

私營機構

公共服務

勞工及福利局

社會福利署

安老服務科

非政府機構 (NGO)

醫院管理局

公共服務

醫務衛生局

衛生署

長者健康處
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醫療服務

43間公立醫院

普通科門診
專科門診
老人科、老人精神科

日間醫院等

13間私家醫院

約2150間註冊私家診所
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評估、診斷、藥物治療、
持續護理、康復服務等

但新症輪候時間
長達１-２年!



社區照顧及支援服務
• 171間長者鄰舍中心
• 41間長者地區中心

• 61隊綜合家居照顧服務*

• 31隊改善家居及社區照顧服務*

• 93間長者日間護理中心*

• 約20間專門為認知障礙症長者
提供服務的日間中心 (自負盈虧)

1. 社區中心

2. 上門服務

3. 日間中心

*資助長期護理服務 (Long-term care (LTC) service)，接受「安老服務統一評估機制」
的評估，並按長者的需要配對和輪侯

針對認知障礙症患者：

• 認知評估或診斷

• 認知訓練或活動

• 其他非藥物治療

為所有有需要長者而設：

• 復康服務

• 日間照顧、上門照顧

• 交通及陪診

• 資訊或轉介

• 照顧者培訓及支援

• 暫託服務

• 輔助工具

• 經濟支援

平均輪候時間
6個月

平均輪候時間 5個月

• 其他自負盈虧單位和私營機構等等
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院舍照顧服務

30,794個資助宿位*

44,868個非資助宿位
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其中需求最大的
護理安老宿位

(津助院舍及合約院舍)
平均輪候時間長達34個月！

120間津助院舍
36間合約院舍
約50間自負盈虧院舍
約600間私營安老院

*資助長期護理服務 (Long-term care (LTC)

service)，接受「安老服務統一評估機制」的評
估，並按長者的需要配對和輪侯



家庭照顧 (非正式照顧)
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每天非正式照顧的平均時數

日常生活活動 工具性日常生活
活動 監督／陪伴

4.2小時 5.8小時 6.6小時每位認知障礙症患者
每月平均非正式照顧時數︰ 400 小時

家庭照顧者如未能及時舒緩壓力，得到適切支援，
將增加出現抑鬱症狀及其他健康問題的風險！



智友醫社同行計劃

以「醫社合作」模式，跨專業協作
透過各個醫管局聯網和所有長者地區中心

向輕中度認知障礙症患者及照顧者提供５-９個月支援服務
每年服務約2,000宗個案
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2017年展開「先導計劃」試行兩年，2019年起恆常化並在全港推行

服務後患者和照顧者何去何從？

嚴重認知障礙患者在社區能否得到適切照顧？



全城「認知無障礙」大行動

推行公眾教育活動
加強大眾對認知障礙症的認識及關注

共同建立認知友善社區
包括電視電台宣傳短片、專題網頁、
「認知友善好友」簡介會、電視劇集、
大型焦點活動、以及地區活動等

2018年9月展開，為期三年
其後延長至2023年3月

成效如何？
未來會否繼續加強大眾關注？



然而，香港現時並沒有
制定針對認知障礙症的相關政策

政策方案

一份以實證為本及對應持份者需要的
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2017年，不同持份者先後在

《安老服務計劃方案》及《精神健康檢討報告》

提出多項有關認知障礙症服務及研究發展的建議



持份者意見

香港認知障礙症
10年願景持份者意見調查



香港認知障礙症
10年願景持份者意見調查

11/2019-01/2020

網上問卷 電話訪問 持份者意見

研究團隊訪問了190位來自不同界別的持份者

04/2020-06/2020



認知障礙症患者

大眾人士

公/私營社會
服務提供者

公/私營醫療
服務提供者

慈善基金行業工作者

從政者/政府部門工作者

學者/研究人員

家庭照顧者

5

66

45

29

25

11

5
4
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在未來10年間
您希望認知障礙症患者及家人
可實現甚麼主要目標

香港認知障礙症
10年願景持份者意見調查



增加資源在交通服務，上門接送去覆診/日間中心

資助匱乏家庭購買防遊走
裝置/GPS追蹤服務

各區設有日間暫托服務

有專員上門為照顧者/外傭
提供實地家居培訓

建立完善資料庫、情緒支援
熱線及同路人分享小組

醫社合作必須落實長期執行

學院應增加醫護的專業課程，
配合服務改變

加強安老院在職培訓

社區更有效分擔照顧，
例如培訓護老專員、
策動鄰里和義工協助

特別為初、中期患者加強支援，維持
社交生活及訓練，以減慢退化

每區增加認知障礙專門中心/
院舍，綜合處理問題就好

參考日本小型家舍型式，改善護理質素

透過樂齡科技打造智能
友善家居，減少意外

縮短輪候日間中心/院舍時間，
增加透明度，容易尋找服務

有專責和長期的
個案經理跟進

醫生更準確地識別症狀，
增快評估和確診程序

有處理任何年齡的
認知障礙症政策

定期健康/認知檢查，
及早得到藥物和治療

私家服務很貴，即使
有津貼仍負擔不起

每間大學或政府醫院可開
一間認知障礙症中心，訓
練專業人員，並可做研究

不只提供資源給大機構，
可給其他機構，有競爭
服務質素更好

希望醫院社工能有系統地找出
患者和家人，主動提供支援，
例如出院計劃和相關服務

更多資源達至居家安老，
減輕醫院床位/院舍需求，
同時減輕家庭經濟負擔

患者退化晚期難以適應院舍，
家居照顧比較合適

患者抗拒社區服務，想有
上門訓練/材料資源包

將認知障礙症加入教育課程，不同
年齡的人都了解更多，可提早發現
身邊人有沒有認知障礙症

患者和家人得到社會大眾多些
關注和接納，繼續在社區生活

香港認知障礙症
10年願景持份者意見調查



支援家庭照顧者

制定政策及長遠規劃

早期診斷及醫療支援2

4

5

6

加強社區及長期照顧

建設認知友善社區1

3 加強家居照顧
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支援家庭照顧者

制定政策及長遠規劃

早期診斷及醫療支援2

4

5

6

加強社區及長期照顧

建設認知友善社區1

3 加強家居照顧
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建設認知友善社區1

透過常規教育及媒體宣傳加強大眾認識

患者和家人得到社會大眾多些關注和接納
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支援家庭照顧者

制定政策及長遠規劃

早期診斷及醫療支援2

4

5

6

加強社區及長期照顧

建設認知友善社區

3 加強家居照顧

1
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早期診斷及醫療支援

全面的檢查及早識別患者

緊密的定期專科治療及跟進

有綜合或專門的醫療中心、
陪診服務

提升醫療質素，改善人手
比例、預約、轉介流程

有足夠的診症時間，讓患者
和照顧者了解治療過程

2
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支援家庭照顧者

制定政策及長遠規劃

早期診斷及醫療支援2

4

5

6

加強社區及長期照顧

建設認知友善社區1

3 加強家居照顧
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加強家居照顧
更多日常起居的支援，例如自理、
膳食、家務、處理藥物

評估及改善家居安全，例如
安裝扶手、防遊走系統

更多上門到診及外展訓練

加強支援獨居、雙老、身體欠佳、
缺乏社交興趣的患者

達至居家安老，延緩或減低
院舍照顧的需要

3
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支援家庭照顧者

制定政策及長遠規劃

早期診斷及醫療支援2

4

5

6

加強社區及長期照顧

建設認知友善社區1

3 加強家居照顧
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加強社區及長期照顧

更多院舍及提升照顧質素

更多靈活、可負擔、容易可及的服務

更“以人為本”和“家庭為本”
的服務，關注生活意義和質素

更多專門的認知訓練中心

更多日間護理中心及提升照顧質素

4
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支援家庭照顧者

制定政策及長遠規劃

早期診斷及醫療支援2

4

5

6

加強社區及長期照顧

建設認知友善社區1

3 加強家居照顧
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支援家庭照顧者

靈活的暫託服務

心理社交及同路人支援平台

增加交通接送及緊急支援服務

透過培訓加強照顧知識和技巧

5
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支援家庭照顧者

制定政策及長遠規劃

早期診斷及醫療支援2

4

5

6

加強社區及長期照顧

建設認知友善社區1

3 加強家居照顧
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制定政策及長遠規劃

更廣泛的醫社及跨界別無縫合作

加強專業人才的培訓和發展

透過服務整合及協調，為不同
程度患者提供“一站式”服務

檢視服務評估機制、放寬申請
條件、縮短輪候時間

加強個案管理，由專一社工
定期主動跟進情況

發展專為認知障礙症而設
的政策和法律框架

6
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2

4

5

6

3
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早期診斷及醫療支援

加強家居照顧

建 設 認 知
友善社區

支援家庭照顧者

加強社區及
長期照顧

制定政策及長遠規劃

好生活 -
生活好
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