
吞東西卡卡怎麼辦—淺談年長者的吞嚥障礙 

 

對大部分的人而言，「吃」是再自然、再簡單不過的事情，但其實把食物從

嘴巴送到食道是一個複雜的過程，需要各個器官精密的配合和協調才能順利完成，

只要這個過程中的任何一個環節出差錯，就會發生吞嚥困難。 

很多人可能覺得吞嚥困難只會發生在腦中風、阿茲海默症或頭頸癌的患者身

上，事實上「老化」也是造成吞嚥困難的常見原因。關於年長者吞嚥困難的成因、

症狀、因應方式及注意事項，簡要說明如下： 

一、成因 

隨著年紀增長，人的身體機能會逐漸衰退，與吞嚥相關的肌肉力量也會

變差，包含： 

(一) 舌頭動作不靈活 

舌頭負責控制、攪拌嘴巴裡的食物，並把咬碎的食物往後送、準備吞嚥。

老化會使舌頭變得無力、動作不靈活，所以年長者吃東西時容易感覺吞

不乾淨、口腔裡有食物殘渣，稍不留意就可能嗆到。 

(二) 上抬喉嚨的肌肉變得無力 

食物被送往胃的路上會經過一個分岔路，一邊通往氣管、一邊通往食道，

為避免食物掉進氣管，喉嚨會在適當的時候往上抬，關閉氣管，讓食物

順利進入食道。一旦肌肉無力，喉嚨上抬的高度不夠，食物就可能掉入

氣管，增加肺炎發生的風險。 

(三) 喉嚨的感覺變遲鈍 

吞嚥時，喉嚨表面的黏膜可以感覺到食物經過，如果食物進到喉嚨或氣

管，人體會自動咳嗽把異物咳出，保護肺部不被感染。當喉嚨的感覺變

遲鈍，年長者會不容易感覺食物的位置，無法發揮保護的功能。 

二、症狀 

(一) 覺得口水變多 

(二) 常常感覺喉嚨裡有痰 

(三) 喝水或飲料之後容易咳嗽 

(四) 吃東西時經常感覺吞不下去、卡在喉嚨 

(五) 覺得喝水比吃飯還困難 

(六) 說話時感覺聲音變了 

(七) 吃飯的時間變長或一頓飯經常吃不完 

(八) 不明原因的反覆發燒 

(九) 體重變輕（體重在半年內下降超過 5%） 

三、因應方式 

(一) 選擇適當的進食環境 

最好在安靜的環境下進食，不要一邊吃飯一邊看電視或講話，否則很容



易嗆到。 

(二) 採用正確的進食姿勢 

吃飯時建議以直立的姿勢坐在有靠背的椅子上，不但比較舒適、不費力，

也能維持呼吸的順暢和身體姿勢的穩定，讓吞嚥更順利。 

(三) 改變食物的量 

當舌頭無力、動作不靈活時，吃太大口的食物容易在咀嚼時四散在口腔

裡，或在吞嚥之前就被擠到喉嚨裡，增加肺炎或窒息的風險，所以每一

口的進食量都應該適當就好、不要太多。 

(四) 放慢進食的速度 

吞嚥的力量和協調性會隨著年齡增長而變差，所以吃東西時應放慢速

度，一口吞完之後再吞下一口，避免因為進食速度太快反應不及而嗆到。 

(五) 避免吃不好咬、不好吞的食物 

年長者應避免吃太硬、太乾或太黏的食物，例如：堅果、瘦肉、麻糬等，

因為如果沒有確實咀嚼或食物太細碎，都有可能掉入氣管或造成窒息。 

(六) 調整姿勢—低頭吞 

如果年長者喝水或飲料時容易嗆到，可採用低頭的姿勢吞嚥，不但能讓

水或飲料流動的速度變慢，也能更好的關閉氣管通道，降低嗆咳的頻率。 

(七) 做呷百二吞嚥健康操 

運動可以訓練吞嚥相關肌肉的動作和力量。年長者可以上網搜尋「呷百

二—吞嚥健康操」的教學影片，跟著做運動，以提升吞嚥的能力。 

(八) 維持口腔清潔 

清潔口腔可減少口腔裡的細菌、清除進食後殘留的食物殘渣，避免吞嚥

時嗆到而讓細菌或食物殘渣進入肺部。 

四、注意事項 

(一) 如果喝東西容易嗆到，最好不要使用吸管，避免水或飲料直接流入喉嚨，

造成嗆咳。 

(二) 吃東西的過程中感覺喉嚨癢、想咳嗽，應先暫停進食，並且大力哈氣或

咳嗽，將卡在喉嚨的食物咳出來之後再繼續進食。 

(三) 如果發現假牙容易鬆脫或咬合時有疼痛感，應尋求醫師協助，否則牙齒

長期不穩固，會影響咀嚼和吞嚥的能力。 

吞嚥能力與年長者的生活品質息息相關，如果您家中的長輩有上述吞嚥困難

的症狀，建議可透過復健科醫師轉介語言治療師進行評估和治療，讓每位長者都

能重拾吃的樂趣與幸福感！ 
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