
台灣基督長老教會（PCT）為何必
須積極投入全人關懷的高齡照顧？

台灣邁入高齡化社會已經毋庸置疑，政府

推出《高齡社會白皮書》，打破傳統的老人福

利政策思維，是以「健康促進」為核心精神，

政策目標對準「增加健康年數、減少失能年

數、提供長期照護、實現在地安老」，願景為

「建構一個健康、幸福、活力、友善的高齡社

會」。

在此，我們看見台灣未來的高齡照顧藍

圖，不再侷限於「吃得飽」，而是希望所有高

齡長者皆能在身心靈三方面「活躍老化」，而

基督宗教信仰中的「全人關顧」，正符合世界

衛生組織有關高齡照顧的核心價值。這也是教

會應該積極投入系統性的長者關懷事工的必要

性。

而在2016年七月試辦上路的「長照2.0」
更是強調「社區整合」與「在地老化」，更針

對原住民區域的文化、經濟以及需求差異予以

特殊規劃。分為A、B、C三級的社區整體照顧

模式，需要政府與民間單位協力合作提供系統

性的服務，以村里為基礎單位，擴大至鄉鎮市

區，從針對健康長者的初級預防照顧，到日間

照顧、居家照顧或安養機構，甚至把醫療院所

整合到照顧系統中，讓長照與醫療無縫接軌，

向前延伸到預防，向後延伸到在宅醫療與居家

安寧照護，達到真正的全人終身照顧。

台灣基督長老教會的總會、中會、地方教

會的健全網絡架構，再加上本宗完善的醫療機

構、醫學中心、相關學術單位與社福機構，正

是最容易落實與參與「長照2.0」的社區整體照
顧網絡，從地方教會的C點預防與日托服務，
到提供複合式專業服務B點，再加上與醫療體
系的整合成為A點，連結成點、線、面的「長
照ABC」網絡。因此，不只因為我們必須照顧
年齡分布逐漸提高的會友，更應該本著愛鄰舍

的精神，以教會為據點，配合政府提供的各項

高齡照顧資源，以地方教會的軟硬體架構，加

上長老會的專業社福機構協力輔導，投入社區

的長者事工，推出具有信仰價值特色的社區高

齡照顧體系。

現況缺失 優勢 目標 策略與作法

1. 現有教會資源及經驗
分散，未有效整合，

單打獨鬥，缺少 PCT

整體高齡照顧的整合

平台

2. 多數教會無專職人
員、或缺社福經驗

3. 教會缺乏與政府部門
合作經驗或管道 ( 立

案窗口 )

4. 缺乏針對高齡照顧的
相關教勢基本資料統

計以及各地方教會高

齡事工的類型與規模

分析

1. PCT 教會系統完整、健全網絡架構 --
地方教會 ( 全國 1200)、中會、總會

2. PCT 本宗有學校、醫院、社福機構、
安養中心、地方教會 .. 多元系統，周

全資源及支援網絡

3. 地方教會 :
(1) 既有服務 : 松年團契、松年大學、
日光站、

(2) 現有人力 : 松年、婦女、青年大專
(3) 場地
(4) 有需求 : 教會及會友老化需求
(5) 福音使命

4. 教會傳統的松年團契及松年大學事工
即是「健康老化」的示範，已有參與

長照服務的基礎 (據點、日托、樂齡、

日照 ..)

5. 專業機構的支援 : 社福機構 ( 雙連、平
安基金會 ..)、醫院 ( 馬偕、彰基、新

樓 ..)、安養中心 ( 春日、雙連 ..)…

1. 本著愛鄰舍的信仰精神，以教會為據
點，配合政府提供的各項高齡照顧資

源，以地方教會的軟硬體架構，加上

PCT 的專業社福機構協力輔導，投入

社區的長者事工，推出具有信仰價值

特色 (慈愛與公義 )的社區高齡照顧政

策與服務體系。

2. 進入「長照 2.0」的各層服務網絡，
更容易連結鄰近教會與機構的各種資

源，並提高教會的社會能見度。

3. 配合長照 2.0 與未來的長保政策，發
展相關週邊服務事工或社會企業，例

如輔具的租借與使用教育、醫療與長

照之接軌、社區食物銀行之建立、多

元社區建置等等。

4. 以教會現有的松年事工規模及經驗為
基礎，教會易執行及參與「長照 2.0」

的社區整體照顧網絡，從地方教會的

C點預防與日托服務，到提供複合式

專業服務 B點，再加上與醫療體系的

整合成為 A點，連結成 PCT 網絡點、

線、面「長照 ABC」。

1. 與總會各委員會合作，分區輔導地方
教會成為「長照 2.0」中的各級據點，

並搭配地方教會的社區宣教事工。

2. 盤點 PCT 各種相關資源、盤點社區需
求、條件與合法性問題，包括地方教

會、中會、機構、醫療體系與學校，

以利銜接政府「長照 2.0」。

3. 輔導教會設立社區關懷據點或 C點及
申請政府補助。

(1) 在已是 PCT 系統的 A點或 B 點行
政區 ( 如新莊、馬公 ..)，輔導在

地教會設立關懷據點或 C點。

(2) 目前已經是正式社區關懷據點
的，協助找到 B點並提升服務能

量成為 C點。

(3) 協助已具關懷據點的服務及功能
而尚未正式申請的，取得政府資

源、正名，或協助找到 B 點並提

升服務能量成為 C。

(4) 有條件/有意願成為關懷據點的，
輔導以教會 / 婦展 / 平安為窗口申

請政府補助。

4. 成立 / 增加 B 點來協助輔導教會的服
務資源成為 C點，並與本宗符合「長

照體系」的單位進行聯盟。

台灣基督長老教會高齡照顧發展藍圖
「要孝敬父母，你就事事亨通，在世上享長壽。」這是第一條帶著應許的誡命。(以弗所書6:2)
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台灣基督長老教會結構體系
VS.「長照2.0」

PCT的高齡關顧異象

• 運用PCT豐沛的專業（醫療、社工、社福、
教育）、組織（總會、中會與地方教會的密

集網絡）、人力資源（教會內部的志工，多

世代的支持體系），建立符合本宗倫理學與

神學的高齡照顧政策體系。

• 從十誡的「孝敬父母」出發，發揮慈悲與正
義的信仰精神，加上專業社福與醫療協助，

讓長者獲得整全的生命實現與安老照顧。

• 由於PCT的普世關係網絡密切，而過去僅著
重於國際會議參與與急難救助方面的協助，

缺乏與各國教會在共同社會議題的研發與合

作。「高齡社會」已經是國際性共同的社

會危機，各國教會必然在這方面有積極的參

與，因次，PCT可以進一步加強與普世教會
在「高齡照顧」議題上具體交流合作，藉此

促進實質外交關係，建立緊密的事工網絡，

也可進一步提高台灣的國際能見度與貢獻場

域。

PCT進入長照的現況缺失、優勢與目標


