
 

 

長期照護資源知多少長期照護資源知多少長期照護資源知多少長期照護資源知多少 內容下載 :   

  

由於近年來有越來越多的病患因疾病而失能、失智，長期照護服務的需求越

來越高，因此大家應該對長期照護要有一定的認識。依據 2012 年行政院衛

生署的定義，長期照護係指對「身心失能持續已達或預期達 6 個月以上，且

狀況穩定者，依其需要所提供之生活照顧、醫事照護」。一般而言，長期照

護是針對失能或失智者，因其日常生活無法獨立自理而須依賴他人，長時間

提供包含醫療與生活上之照護，目標在增進及維持其獨立功能。 

衛生署將長期照護的服務方式分為居家式、社區式及機構式三大類。 

一一一一、、、、居家式居家式居家式居家式（（（（由長照人員到宅提供服務由長照人員到宅提供服務由長照人員到宅提供服務由長照人員到宅提供服務）））） 

1. 居家服務居家服務居家服務居家服務（（（（在宅服務在宅服務在宅服務在宅服務））））：：：：由照顧服務員依病患失能程度所提供適合的

服務，主要服務包括家務及日常生活之照顧（如陪同就醫、家務服務

等）、身體照顧服務（如協助沐浴、陪同散步等）。此服務乃由社政

單位對低收入戶提供日常生活的照顧服務。 

2. 居家護理居家護理居家護理居家護理：：：：指病患於家中接受所需的照護，並由醫療專業人員提供專

業性服務，包括健康問題的評估、更換管路（尿管、胃管、氣切管）

等。目前居家照護服務以居家護理師及醫師出訪為主，協助解決病患

照顧上的問題。依照健保規定，護理人員每個月視個案情形訪視 2 次、

醫師每 2 個月訪視 1 次為原則。 



 

 

3. 居家復健居家復健居家復健居家復健：：：：由物理治療師或職能治療師到宅提供失能者在家復健及協

助居家環境之評估。 

4. 居家營養居家營養居家營養居家營養：：：：由營養師至家中提供服務，評估病患的營養需要，以擬訂

病患所需膳食，並可教導照顧者製作食物或協助選擇合適的管灌品。 

5. 其他其他其他其他：：：：包括送餐服務、電話問安及關懷訪視等。 

二二二二、、、、社區式社區式社區式社區式（（（（於社區設置一定場所及設施提供服務於社區設置一定場所及設施提供服務於社區設置一定場所及設施提供服務於社區設置一定場所及設施提供服務）））） 

1. 日間照護日間照護日間照護日間照護：：：：病患居住於家中，只有白天前去日間照護中心接受治療或

照顧，所提供的服務包括照護、復健及各項活動等。此模式是一種介

於老人中心及護理之家的照護，其服務對象以輕、中度失能者為主。 

2. 家庭托顧家庭托顧家庭托顧家庭托顧：：：：於照顧服務員自宅提供身體照顧、日常生活照顧服務。 

3. 定點用餐定點用餐定點用餐定點用餐：：：：由社區發展協會、老人福利中心或是公益、社福團體等機

構提供固定的地方，個案自行於固定時間前往用餐。 

4. 交通接送交通接送交通接送交通接送：：：：服務對象為中、重度失能者，提供就醫或使用長期照顧服

務之接送。 

5. 輔具服務輔具服務輔具服務輔具服務：：：：由輔具服務提供單位提供服務，服務內容包括輔具需求評

估及個別化服務、購置輔具後之檢測評估、輔具使用之專業指導或訓

練服務、輔具諮詢服務、輔具維修服務、輔具回收服務、輔具租借服

務、輔具教育及宣導服務等 

三三三三、、、、機構式長期照護服務機構式長期照護服務機構式長期照護服務機構式長期照護服務（（（（全日收容受照護者全日收容受照護者全日收容受照護者全日收容受照護者））））  



 

 

1. 居住照護居住照護居住照護居住照護：：：：又分為長期照護型、養護型、失智照顧型，申請對象均須

符合年滿 60歲  

o 長期照護型：照護對象為罹患長期慢性病而需要醫護服務者。 

o 養護型：以生活自理能力缺損而需他人照顧、或需鼻胃管、導尿

管護理服務需求者為照顧對象。 

o 失智照顧型：以神經科、精神科等專科醫師診斷為失智症中度以

上、具行動能力，且需受照顧者為照顧對象。  

2. 護理之家護理之家護理之家護理之家：：：：收住對象為日常生活上需協助、或有管路（尿管、鼻胃管、

氣切管）之病患，收住對象不分年齡，原則上以出院後有持續性護理

照護需求者為主 。 

3. 榮民之家榮民之家榮民之家榮民之家：：：：收住對象為榮民，為退輔會所屬機構。 

對選擇適合的長期照護服務方面，可先考慮照護上的需求。若病患在住院

中，可請醫護人員、社工人員等評估照護需求。如果病患在家中，可請當地

長期照護管理中心協助評估照護需求。其次，應思考照護病患所需的人力、

物力及財力上的負擔。例如當病患的疾病較單純、失能狀況較輕，其照護需

求較低時，可優先考慮由家人親自照顧。若是想將病患留在家中照顧，但白

天照護人力不足時，可考慮日間照護中心。如果病患的病況複雜或失能狀況

嚴重，其照護需求較高而超過家人可承受的負荷時，則可考慮機構式照護。

最後，病患本身的意願及需求也很重要，所以在做決定時，也應尊重病患的

意見與感受。 



 

 

另外，若因創傷或罹患慢性精神、神經系統或內外科疾病，以致心智功能損

傷，且經足夠現代化醫療，仍無法矯治使其脫離顯著失能狀態，而造成或有

足夠醫學證據推斷將造成長期顯著失能者，可申請身心障礙鑑定。此外，政

府會依個案之失能狀態及家庭經濟狀況提供各種補助，如有上述需求者，可

洽詢社工人員或各縣市長期照護管理中心。 
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