
113 年度臺東縣失智症行動計畫方案執行成果 

⚫ 策略一、列失智症為優先任務 

行動方案 工作項目 目標值 執行成果 執行率 

1.1 具失智症行

動計畫 

訂定「臺東縣失智行動

計畫」，並完成後公告 
 預計 114.01 更新陳核後公布長照中心網站。 - 

宣導及推動失智者友善

環境。 

實體宣導人數 

16 場/500 人 

實體宣導場次及人數共計 

182 場 / 8266 人數 
1137.5% 

1.2 定期更新於

公告專責單位或

服務窗口 

於官網設有「失智症專

區」並公告失智症服務

單一窗口聯絡資訊。 

 

1.長照中心網站設有失智專區(11/30 更新) 

2.1966 為失智症服務聯絡單一窗口 

https://ttshbltc.ttshb.gov.tw/dementia?kind=%E6

%9C%80%E6%96%B0%E6%B6%88%E6%81

%AF 

- 

1.3 有專責單位

推動失智症照護

網絡政策管考 

在本縣長照推動委員會

下設置失智網絡工作推

動小組 

2 次/年 113 年度已完成 2 場次會議。 100% 

1.4 落實失智症

照護服務計畫 

追蹤及檢討計畫執行成

效。 

經費執行率

>90% 
113 年度經費執行率:80.12% 89% 

1.5 保障失智者

人權 

對失智者工作的友善對

待，宣導及推動失智者

友善職場 

宣導場次:5 場 

113 年度共辦理 6 場次，服務 1 位失智症者進行

職業評估，其評估結果因體況及認知狀況，不建

議進入職場，但可以志工方式執行，以維持現有

的能力，降低退化情形。 

120% 



⚫ 策略二、提升大眾對失智症之認識及友善態度 

行動方案 工作項目 目標值 執行現況 執行率 

2.1 增進全民

對失智症預防

及友善態度之

識能 

社區人員充能，辦理失

智友善培訓課程。 
3 場 113 年度共辦理 46 場。 1533.3% 

所屬各級機關及單位之

公務人員(含約聘雇職

員)完成至少 1 小時實體

或線上教育訓練。 

當年度完成教

育訓練人數

2,300 人。 

113 年度完成教育人數共計 2,899 人。 126% 

2.2 新增社區

友善組織數 

推動及新增失智友善社

區地區持續經營。 

   80 家 

招募轄內各類

型商家及組

織，願意協助

建立社區支持

網絡並推動失

智友善宣導活

動之新增家數 

113 年度召募 120 家友善組織數。 150% 

 

 

 



行動方案 工作項目 目標值 執行現況 執行率 

2.3 年度觸及失

智認識及友善

態度衛教或宣

導活動累計人

數(次) 

對各級學校師生、大眾

交通駕駛員、警察單

位、大樓管理員(保全或

警衛)及賣場人員、藝

文、金融機構、郵局及

農(漁)會等對象及場域

辦理失智宣導活動。 

14,267 人次 113 年度宣導活動累計人次共 15,817 人次。 110.8% 

2.4 新增社區失

智友善天使人

數 

新增招募轄區內失智友

善天使數 
600 人 113 年度失智友善天使數共 687 人。 114.5% 

2.5 提升民眾對

失智症的認識 

於樂齡學習據點進行認

識失智症的相關宣導 

    3 場 

樂齡學習據點

認識失智症的

相關宣導完成

場次 

113 年度 

      文健站、日照中心、據點等:23 場次。 

      高中、國中小:24 場次。 

- 

辦理社區防災宣導等活

動，協助推廣民眾認識

失智症 

    5 場 

社區防災宣導

活動，推廣民

眾認識失智症

完成場次 

113 年度共辦理 4 場次 

（鹿野、長濱、成功、卑南初鹿） 
80% 

 



⚫ 策略三、降低失智的風險 

行動方案 工作項目 目標值 執行現況 執行率 

3.1 結合民間團

體辦理預防失

能、延緩失智活

動課程 

失智社區服務據點導入預

防失能、延緩失智活動課

程 

20 期 

113 年共核定 23 期，完成 19 期 

(3 處據點分別在 4月、6 月退場未能執行，1

處據點因服務人數未達，故未辦理) 

95% 

 

 

  



⚫ 策略四、健全失智症診斷、治療、照護網絡 

行動方案 工作項目 目標值 執行現況 執行率 

4-1 強化本縣的

失智症照護服務

體系 

積極布建本縣失智社區

服務據點及失智共同照

護中心 

23 處據點，2 家

共照 

20 處據點、2 家共照 

(經費、人力不足及場地尋覓未果等相關因

素，撤點) 

88% 

推動失智者指紋捺印建

檔計畫 

失智症個案指紋

建檔數 40 人/年 

113 年度民眾自願捺印名冊及指紋卡送至刑事

警察局建檔,共建檔 40 人。 
100% 

協助失智症者申請身障

手冊 

領有失智症身障

證明建檔數-2000

人 

  113 年共計 1,434 人領有失智症身障證明  

(純失智症手冊共計 949 位，多重障含失智手

冊共計 485 位)。 

71.7% 

失智長者申請安心手鍊

服務 

當年度申請人數

200 人 113 年度服務人數共計 205 人。 102.5% 

增加可收治失智患者機

構(含日間照顧中心、團

體家屋、住宿式機構) 

累計設置數>50 家 

本縣安養護機構共計 15 家(安養型 11 家、身

障型 4 家)，護理之家 4 家，日間照顧中心 15

家(日照 6、小規機 9)、團體家屋 2家，共計

36 家，目前住宿式長照機構 2 處仍招標中(關

山、大武) 

72% 

 

  



行動方案 工作項目 目標值 執行現況 執行率 

4-2 提供失智

個案及家屬在

地化服務 

協助失智共照中心及

失智據點提升服務品

質與服務量，並能就

近接受支持之需求服

務。 

失智據點+共照

中心服務個案數

共計 1200 人 

113 年度失智據點及共照服務人數為

548 人。 
45.7% 

4-3 提升縣內

失智症確診率 

監測失智共同照護中

心個案管理量。 

年度確診數/年

度實際接受個管

服務之案數】 ×

100%=90% 

(238/238)*100%=100% 111% 

建置失智看診一站式

門診服務。 

設置相關門診醫

療院所-2 家 

目前 2 家共照中心所屬醫院皆有設置失

智一站式服務門診。 
100% 

4-4 培訓健康

照護專業人員

及照顧服務員

據失智症專業

知識與技能 

培訓醫事專業人員失

智照護知識 

辦理課程場次 3

場 

113 年度辦理 2 場次醫事專業人員培

訓。 
66.6% 

培訓專業人員及照顧

服務員具失智症專業

知識與技能 

辦理課程場次 2

場 
113 年度共計 4 場，已完成 4 場次。 200% 

 



⚫ 策略五、普及對失智家庭照顧者的支持協助 

行動方案 工作項目 目標值 執行現況 執行率 

5-1 提供失智

症家庭照顧者

相關照顧課程

與服務 

失智社區服務據點辦

理家屬照顧課程及家

屬支持團體及諮商課

程。 

辦理場次 20 場 

      113 年度 

失智計畫-辦理 14 場次。 

家照計畫-照顧相關及情緒支持課程共

計 30 場。 

170% 

5-2 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。 

媒合長照中心提供長

照相關服務。 

服務量能 1000

人。 
113 年度長照相關服務共計 1825 人。 182.5% 

媒合家庭照顧者支持

服務計畫，提供相關

支持服務，降低照顧

者負荷壓力。 

服務量能 5 家 
113 年度布建 6 家服務單位 ，8 處家照

據點。 
120% 

 

  



⚫ 策略六、建置失智症資訊蒐集與分析平台 

行動方案 工作項目 目標值 執行現況 

6-1 配合中央將失智症登錄及監

測系統 

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相關數據資料 
登錄完成率 失智服務單位皆有配合系統登錄。 

6-2 專設失智症照護服務網站 定期更新失智症網站資訊 
每三個月更

新資訊 
最近一次更新資訊為 11/30。 

 

  



⚫ 策略七、推動失智症之研究與創新發展 

行動方案 工作項目 目標值 執行現況 執行率 

7.1 結合社區

資源，共同發

掘潛在失智

者。 

結合衛生所、文健

站、社區關懷據點等

社區資源進行 AD8 普

篩。 

普篩量 3000 人 

      113 年已普篩 3095 人。              

預計 114 年度增設 AD8 自我檢測民眾

版，放置在本中心/失智專區網頁，增加

普篩量及發掘潛在失智者。 

103.1% 

7.2 發展輕度

失智者之生活

型態再造。 

結合失智據點、失智

家庭鼓勵失智者自我

管理並改善生活型

態。 

5 處據點，5 位

失智家庭。 

1. 提高失智者

社區參與率。 

2. 失智者 MMSE

分數維持或進

步，自我效能量

上升。 

3. 照顧者照顧

負荷下降。 

114 年度預計辦理相關教育訓練，培育

本縣自力生活之種子教師，訓練據點人

員、照專、專業服務的專業人員。 

0% 



7.3 臺東縣

EPIC 試辦計

畫。 

透過對兩者的教育可

於過程中持續進行社

會心理的干預，患者

本身可充分參與照顧

的決策過程、患者與

照顧者可一起工作，

有效協調各種支持及

同時指導雙方，一方

面支持照顧者，同時

強調患者的照顧、安

全及生活品質。 

   1 個家庭 

通過 EPIC 的經

驗、活動和技能

培養練習，改善

患者和照顧者的

幸福感和生活品

質。 

台東大學團隊已完成執行手冊，預計依

照介入過程中修正執行手冊，待修正後

再正式執行。 

50% 

 


