
 

AGS CoCare: HELP 

簡短版混亂評估量表 

注意: 此量表可以用來代替「簡易譫妄評估問卷」SHORT CONFUSION ASSESSMENT METHOD Questionnaire。 在評

估此量表前，建議先測試病人的定向感、專注力（例如：數字廣度、星期幾、倒著說出月份），此量表無法用來評估以

CAM-S評分系統計算出的譫妄嚴重程度。 

評估者：                                                                               日期： 

I. 急性發作與波動變化 

a) 相較於平常的狀態，病人是否有急

性精神狀態之改變？ 

b) 於一天當中，是否有(不正常/異常)

行為的波動性變化？例如：症狀的

時有時無或嚴重程度的增減。 

 

否  

 

否  

II. 注意力不集中 

病人是否難以集中注意力，例如：容

易分心或難以持續對話內容？ 

 

否______ 

III. 無組織性思考 

病人的思考是否混亂或不一致，如漫

談或談話內容與對話無關、不清楚或

是無邏輯的思考、無法預測的跳躍性

之主題? 

 

否______ 

IV. 意識程度改變 

整體而言，你評估病人的意識程度為? 

 

 

否______ 

   
  
 
 
 
 
 

 
  

     以上的欄位是否出現符合項目？                                 否______  

如果注意力不集中與在欄位1至少有一題選項為「是」以及在欄位2至少有一題選

項為「是」，即可判斷為譫妄。 
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欄位1 

警覺          (正常) -- 

 

欄位2 

 

是________ 

 
 

是________ 

 
 
 
 
 
 

是________ 

 是________ 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 
 
 

 是________ 

-- 

-- 

-- 

-- 

警戒          (過度警醒) 

嗜睡          (易睡著但容易叫醒) 

木僵          (困難叫醒) 

昏迷          (無法叫醒) 


