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照顧老人痴呆症患者(二) － 照顧者的壓力 

照顧患有老人痴呆症的家人，並不是一件輕鬆的工作。不少有

關老人痴呆症照顧者的研究也指出，長時間的家居照顧對照顧者的

身心健康均有負面的影響。照顧者容易產生抑鬱及緊張的情緒，身

體的健康狀況及免疫力亦較差。這除了因為照顧的工作繁重外，老

人痴呆症患者各式各樣的行為問題，也加重了照顧者的壓力。 

患者常見的問題行為包括迷路、忘記剛剛做過的事情、性情轉

變、變得疑心重重、時間觀念錯亂等。筆者的臨床經驗中，曾有照

顧者哭訴患老年痴呆症的丈夫經常迷路，不懂回家，令她擔驚受怕。

又有患者因為忘記自己剛剛吃過午飯，重複問著何時有飯吃，使照

顧者不勝其煩。有的患者性情變得暴躁、多疑，每當太太外出，便

懷疑她對自己不忠，大吵大鬧，甚至動粗打人。又有照顧者，因為

患病的母親常常半夜叫醒她為自己煮早餐，令她經常睡眠不足，影

響工作。如果照顧者不懂處理如斯種種壓力，便會直接影響自己的

身心健康，亦相繼影響對患者照顧的質素。 
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研究照顧者壓力的學者常常希望找出減輕照顧者壓力的方法。

不少研究指出，照顧者應付壓力的策略，與他們的心理健康有關。

應付壓力的策略大概可分為兩類，包括：(1) 以解難為主的策略和 

(2) 以處理情緒為主的策略。解難為主的策略包括細心觀察及分析

問題所在，從而找出解決的方法，並付諸實行。而處理情緒為主的

策略則包括逃避面對問題、想像事情會變得更好、讓負面情緒得到

渲洩，和接納患者的問題等。研究發現，以解難為主的減壓策略有

助減輕照顧者抑鬱的情況。而以處理情緒為主的減壓策略中，只有

接納患者的問題有助減輕照顧者的抑鬱，其他的策略都只會增加抑

鬱的情況。所以積極面對困難，多認識、並接納失智症的各種問題

行為，找出有效的處理方法，才是最有效減輕照顧者壓力的策略。 
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