
我
們都會老，但「老」意謂著

什麼？面對老年課題和人口

快速高齡化，這個社會仍有許多未

知的挑戰。在我們父祖時代，年過

五十就被稱為「半百老翁」，而現

代人平均餘命多已延長至八十歲，

看五十歲其實並不老，因此「老」

的定義，今昔具有社會文化認知上

的差距，而餘命延長的現況，也影

響未來醫療照護和個人養生保健的

觀念。

醫學挑戰高齡知識缺口

所謂「高齡化社會」，依世界衛生組織

定義，是指六十五歲以上的老年人佔全國總

人口比例超過百分之七；當這比例繼續增至

百分之十四，即為「高齡社會」；達百分之

二十叫「超高齡社會」。

再以老化速度來看，目前全球人口皆有

逐漸老化趨勢，但是從最初的百分之七上升

至百分之十四，法國人大約花了一百一十八

年，瑞典八十五年，英國、美國則在五十年

上下，台灣卻只花了廿五年。

換言之，台灣人口老化的速度，是法

國人的五倍，比起他國好整以暇應對人口高

齡化所產生的問題，我們幾乎沒有時間去準

備，也沒有辦法完全參考歐美的做法，因老

化的速度太快，對醫療照護服務體系也是一

大挑戰。

過去醫療體系的診斷與治療，目的在使

患者早日康復，但隨著高齡化社會到來，我

們會發現，「復原」並不是理所

當然的結局。因為大多數老人身

上都不是只有單一疾病，正所謂

「大病不犯，小病不斷」，醫療

的診治目標已改為控制疾病、減

輕其症狀，讓他活得舒坦一些，

生活品質不致下降。

然而，過去累積的經驗及知

識體系，如何因應高齡社會？現

代醫學也在找答案，我們在走一

條過去沒走過的路。這也顯示，

中西醫學在高齡化快速衝擊下，

首先要克服的重大挑戰是知識的缺口。

以中醫來說，它是老祖宗留下來的專

業知識，透過代代相傳，已有三、四千年的

經驗累積。但是古人的平均壽命均不長，大

約在四十歲上下，當時的中醫師，恐怕也沒

看過幾個八十歲以上的病人，這跟我們今天

在醫療院所，一開門，見到的老年病患動輒

七、八十歲，不可同日而語，老祖宗典籍上

的記載，是否足以應付？不免讓人有疑惑。

因此中醫界近年不斷進行醫書補正，主動邀

請八十歲以上的長者前來參加，望聞問切，

補正過去中醫在高齡領域的不足。 

高齡化是進步不是負擔

不僅中醫如此，西醫也是一樣。西醫

的學理和知識來源，主要來自於臨床試驗，

並以此作為診斷、用藥和追蹤醫療的重要依

據。但是在廿一世紀以前，醫學臨床試驗皆

不太接受以老人當研究對象，因為有倫理上
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微霞與桑榆——面對老的勇氣

本會「照亮心靈」講座摘錄

▲�陳亮恭院長於照亮心靈講座

主講「微霞與桑榆——面對

老的勇氣」。
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的考量，擔心老人身體較弱，會在接受試驗

中受到傷害。因此，西醫過去所累積的診斷

或治療方式，對老人家常發生的慢性病，也

是經驗不足。

另外一個挑戰是，在高齡社會下所碰到

的這些問題，都是人類史上從未發生過的事

情，你很難借鏡過去的經驗，也無法直接套

用歐美模式，畢竟大家都沒有老過，無法預

期一個老年社會將面對哪些問題。

但也因為社會進步、經濟發展，讓醫療

衛生和環境都比以往更好，才能讓更多人更

長壽，故希望人人都能抱著正向角度來看待

高齡社會挑戰，不要把它當作負擔。

大部分年長者的「老態」，呈現出他

需要被幫助的樣子，其實是很多個原因造成

的，不是單一性的，如果不深入探究、理解

這些問題發生的背景原因，大概也沒有辦法

處理好他的問題，找到最好的解決方式。

例如美國有一位急診室醫師，發現一

名老人經常感染腸炎來就診，每次開給抗生

素治療，病好沒幾天又回來，主訴症狀都是

發燒、拉肚子，如此週而復始反覆發作，實

在令人納悶。他忍不住好奇心去做了一次家

訪，才知道這名患者輕度失智，是低收入的

獨居老人，家中沒有冰箱，所以存放食物容

易腐壞過期，他也照吃不誤；原來，要解決

這位老先生的腸炎問題，不是給他更多的抗

生素，而是一座冰箱和必要的生活照顧。

因此醫師們開始花一點時間從臨床上去

探索，人老了以後到底在想什麼？當人類平

均餘命不斷延長，掀開前所未有的高齡革命

之後，人們開始重視老後生活的規劃，要活

得快樂，也要活得健康，老後人生都需要重

新認識和學習。

例如《銀光經濟》書中提到，日本九州

有一間知名的藥妝店，為了客戶高齡化做了

一個很小的調整，就造成營收突飛猛進。首

先該店把門市服務員全部換成年長者，再透

過年長店員的觀察，重新調整商品擺設。因

為他們比年輕店員更清楚老年人的想法，會

針對老年養生需求，把保健食品等銀髮族產

品放在老者視線所及之處，有效地喚起購買

慾，就這樣一個小小的改變，業績幾乎翻倍

成長。

重新認識老後生活需求

邁入廿一世紀的社會，我們該怎樣看待

愈來愈長壽的未來？世界衛生組織2015年出

版的《全球健康與老化的調查報告》，曾提

出一個全新定義叫「健康老化」，主張強化

身心功能，希望每個人在年輕成長發育時，

就要盡量培養自己良好的體能或活動功能，

人過中年，身心器官功能開始慢慢退化時，

要做一些預防措施，或透過他人幫助努力

鍛鍊身體，減緩老化衰退的速度，追求老年

時盡可能維持不失能、不失智，生活能夠自

理。

但是，通常我們思考一個高齡者是否健

康，是指他的生活內容與社會參與度，而非

指身上有多少病。比如兩位同樣年紀的老人

家，一個有高血壓、糖尿病和膽固醇偏高，

每天要吃五種藥，可是他常常跑去當志工，

幫助社區工作，生活很開心，而另一個身上

只有骨質疏鬆症，卻天天喊腰痠背痛、沒力

氣、走不動、心情不好，日常生活還要靠他

人協助，哪一位才叫「健康」呢？可見保持

活躍愉快的老年生活，也是我們希望健康長

壽的目標之一。　　

唐朝詩人白居易曾寫過一首〈詠老贈

夢得〉給老友劉禹錫，詩曰：「與君俱老

也，自問老何如。眼澀夜先臥，頭慵朝未

梳……」感嘆年紀大了，老不是滋味，經常

兩眼酸澀，早早就上床……道盡老來行動諸

多不便，整天無精打采，也懶得梳頭、出

門。
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劉禹錫收信後也回了白居易一首〈酬樂

天詠老見示〉，安慰他說：「人誰不顧老，

老去有誰憐。廢書緣惜眼，多炙為隨年。」

表示我跟你一樣，老後也是感到種種不便，

但是轉念一想，眼睛不好就減少看書，身體

不舒服就去找醫師針炙……最後留下最有名

的一句詩：「莫道桑榆晚，微霞尚滿天。」

期勉好友在人生最後仍要好好把握，發揮夕

陽餘暉燦爛一回。

這種積極正向的老年心態，也就是一

種「成功老化」的狀態，與「健康老化」或

「活躍老化」一樣，都是現今大家共同追求

的價值觀。

打開心胸活出不同樣貌

由於現代人健康維持良好，許多年長者

外表遠比實際年齡看起來年輕，「老」到底

是什麼樣貌？其實在於心境，而非年齡。也

就是你內心怎樣看待「老」這件事，就自然

帶動你認為自己老不老。

中國有一個八十歲的肌肉男模王德順，

八十歲還在上班、走秀、拍戲，帶著太太去

很多地方旅遊，享受他的人生，而且積極的

參與社會，沒有因為年齡而受影響，這改寫

了我們過去所以為八十歲該有的樣貌，而這

是人人都做得到的。這個例子並非鼓勵每個

老 人 都 要 學 他 練 出 六 塊

肌，關鍵是提供我們思考

老後生活的樣態，仍然可

以活躍的參與社會，活躍

的去做很多事情。

紐約第五大道有一個

攝影師，特別喜歡拍穿搭

很有型的老人家，有一次

他訪談到一位九十二歲的老奶奶，問她如何穿

出自己的風格？老奶奶說：「我從來沒想過要

扮年輕，只是想讓自己穿起來好看。」她知道

自己幾歲，也接受自己不再年輕，而能善用不

同的穿搭來表現自我，充分享受熟齡之年扮演

的角色。

這些穿搭有型，不會因年齡而限制自

己的服飾或生活型態的人，都有一些共同的

特質，就是對年齡的自信。幾歲的人該穿什

麼、該做什麼，從來沒有任何規範，但我們

心中總有一個自己的想法，這個想法很可能

就限制了你對自己人生的想像。

所以現在談到「老」要有不同的做法，

不能再用自己爺爺奶奶的標準去思考老後的

樣貌，就像白居易和劉禹錫，雖然同為老年

人，對「老」的感受卻大相逕庭，全在心境

而已。必須先打開心胸，不要被年齡這個數

字所限制，才有動力繼續往下走，也才能產

生更大的意義。

現代社會比古代更需要積極活躍地參

與社會，為此我們得先把身體練得更強壯

一些，也要鍛鍊肌力。近年醫界或營養學

界都建議年長者要拉高蛋白質攝取量，因

骨骼肌（即俗稱的肌肉）是人體最大的蛋

白質儲存的地方，骨骼肌從廿歲到七十歲

能萎縮近百分之四十，越老流失越快，當

蛋白質攝取不足，就很容易因為缺少肌肉
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▲ �照亮心靈講座採線上辦理時，有意

願者可不受地域的限制學習。
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而跌倒、骨折、失能，或整天腰痠背痛、疲

倦沒力。

多元並進健全身心功能

健康長者每人每天最好攝取每公斤體重

乘以一點二公克的蛋白質，也就是六十公斤

的人要吃到七十二公克的蛋白質，因為人體

能吸收的蛋白質有限，最好平均分配在三餐

攝取；而運動後四十分鐘內補充蛋白質是最

好的，這個時候補充正好可以修復因運動中

大量收縮而受損的肌肉，增加肌肉量。

現在全世界在談健康老化、預防失能

等，都強調找出身心功能的危險因

子後，要多元整合並行，而非偏重

某幾項，以下健康五件事的「套

餐」，可以幫助達成預防身心功能

下降的目標：第一、身心的鍛鍊，

包含身體的運動、腦力的鍛鍊；第

二、充分的營養；第三、有良好的

社會心理；第四、健康的生活；第

五、做好疾病管理。這些健康促進

的作為，要五者並重、多管齊下，

如果能結合慢性病管理包含醫生開

立藥物或進行臨床處置，效果會更

好。

義大利曾有一個著名的研究，

蒐集了數百名八十歲以上的老人，

觀察四年，調查他們最後離世的原

因，結果發現因失能致死比因病

致死率更高。當一個人的活動量

下降，氣管就容易塌陷，排痰能力

下降、容易嗆咳，進而引發肺炎；

臥床時間一長，還會流失肌肉、骨

質，一旦肌肉收縮力量不夠，血液

循環就會變慢，容易形成血栓等

等，因此失能本身就代表很大的健

康風險，不僅僅只牽涉到長照，還

有家庭照顧、家人情感、外勞引進等問題。

因此，隨著年紀越大，或多或少會有

一些慢性病，一旦發現就好好就醫、妥善控

制，仍能維持愉快的生活。也就是說，「身

心功能」才是我們現在面對人口高齡化最關

鍵的思維，不要再單純只用疾病去思考健康

的議題。

在追求健康老化的過程中，我們都希望

能達成極致的健康長壽，不妨自問能夠及早

做什麼，以幫助自己邁向一個無齡有型的長

壽人生；也期望在超高齡社會下，世代之間

和諧融合共榮，年長者可以無私的帶著年輕

世代前進學習，互助合作去尋求社會進步。
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