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	  吞咽困难 

这是因为食道肌肉退化或不协调所导致。提早发现以下的症
状有助于评估并实施适合的管理措施以减低哽噎风险。

如发现以下症状，请即刻通知医生或护士：

	 • 在吞咽时或吞咽后经常清喉咙、咳嗽或哽噎
	 • 饮水后或即使不在进行任何活动时，喉咙发出“咕噜”	
	 	 的声音
	 • 在进食的时候长时间咀嚼并且在吞咽后还有食物残留
	 	 在口腔内
	 • 拒绝吞咽
	 • 每汤匙的食物必需吞咽好几遍
	 • 在进食时或进食后感到气喘
	 • 感觉有食物卡在喉咙
	 • 饮食的分量比平时摄取得少
	 • 经常流口水或在进食时，食物从
	 	 嘴里掉出
	 • 体重下降

其中一个因吞咽障碍所导致的普遍
病发症是吸入性肺炎。它是因为
食物进入呼吸道而引起的肺炎。

“我没有
胃口”

“我没有胃口”是许多晚期病患常说的一句话。

普遍的原因包括：

	 • 	味觉和嗅觉的改变 
	 • 	药物和治疗的副作用
	 • 	便秘
	 • 	疾病本身所导致 – 例如: 癌症、器官衰竭、晚期失智症等
	 • 	缺乏疾病症状管理所导致的不适，例如: 疼痛、气喘、
	 	 神志不清等
	 • 	口腔不适例如: 口干、牙龈肿痛、鹅口疮 
	 • 	牙列问题
	 • 	咀嚼或吞咽有困难
	 • 	化学失衡 
	 • 	情绪有关的因素
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在新加坡，食物被视为是一种关爱的表现。因此，看见至亲体重
不断下降或无法享用我们精心为他们准备的食物时或许会让我们
感到难过。虽然我们无法根治所有导致食欲差和体重下降的病
因，我们能够尽量改善患者的营养摄取，让病患感到更加舒适并
且提高他们的生活素质。这包括：

1.	 接受病患对食物爱好的改变

	 • 您的至亲过去可能偏爱某种食物，但他们的口味可能改	
	 	 变，过去热爱参峇辣椒酱的至亲可能现在比较喜欢白粥	
	 	 淡菜。

	 • 试着聆听您的至亲，观察他们对饮食方面的反应，并且	
	 	 听取他们的意见。

2.	协助与配合至亲的步伐

	 • 进食对于晚期病患的至亲来说也许是一件费力的事。因	
	 	 此，您的至亲不需要一次过把所有的食物吃完。他可以	
	 	 间中休息，慢慢地把餐用完。

	 • 确保食物在完全吞咽后才喂下一口。

	 • 在喂食期间分段提供少许液体给患者饮用。这能帮助清	
	 	 除残留在口腔内的食物。

	 • 从患者的肢体语言来断定所需的喂食分量。强行喂食会	
	 	 让自己（看护）和至亲（患者）感到难受也有可能导致	
	 	 疼痛或不适。

3.	保持口腔清洁卫生

	 • 在餐前和餐后清洗假牙。
		
	 • 每天使用超纤细软毛牙刷刷牙。
	
	 • 定时漱口能助保持口腔清新。将半茶匙
	 	 的食盐溶于四杯温水中就能方便地在
	 	 家里制造天然的漱口液。

	 • 如果观察到口腔出现溃肿，或有红
	 	 白斑块，有可能真菌感染所导致。
	 	 在这种情况下，请即刻通知医生
	 	 或护士。

提高营养的摄取和
改善用餐的体验
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	 • 在床边放置配有吸管的小水壶，并装入患者爱喝的饮料	
	 	 能鼓励他们补充水分。或者为他们提供一个小喷雾瓶方	
	 	 便他们保持口腔湿润。

	 • 如果您的至亲无法喝水或吞咽，可以使用口腔拭子清洗	
	 	 他们的口腔，并且为他们涂抹口腔保湿剂，为他们保持	
	 	 口腔清洁与湿润。

4.	让用食更加愉悦

	 • 在灯光明亮和舒适的环境用餐，例如：在亲朋好友的陪	
	 	 同下进食，或在进食的时候播放一些柔和的背景音乐。

	 • 若有需要，为您的至亲在进食时佩戴眼镜，让他们能欣	
	 	 赏到菜色。

	 • 安排把菜肴与餐具放在垂手可得之处。

	 • 鼓励至亲下床，在餐桌上进食。

	 • 帮助病患在椅子上维持良好的坐姿，或调高他们在床上	
	 	 的姿势。鼓励他们在进食后坐上至少30分钟。

6.	增加每一口食物的价值

	 • 准备高卡路里和高蛋白质的食物， 例如：添加麻油或鸡	
	 	 蛋。如果您的至亲吞咽有困难，可以考虑为他们提供液	
	 	 状食物如豆浆，水果奶昔或雪糕等。

7.	少吃多餐

	 • 鼓励您的至亲决定几时想进食或想吃些什么食物。

	 • 一天5至6个小餐相比平常的3个大餐也许比较容易让患	
	 	 者接受。

5.	使食物看起来更诱人

	 • 用自然、相衬颜色的食材做出一道	
	 	 菜，例如：把切粒的红萝卜加入薯	
	 	 泥，并用西兰花做点缀。
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	  液体浓稠度

如果您的至亲面对吞咽上的困难，您或许可以考虑调整进食
液体的浓稠度。这些液体包括清汤、流状甜品和粥。由于较
稠的液体流动的速度比较慢，你的至亲在吞咽时能更好地掌
控它。这么做虽然无法完全避免呛到或将液体不小心吞入肺
中，但相信风险会相对减少。

大多数药房都有售卖粉状的浓稠剂。想取得理想的浓稠度，
请跟据浓稠剂包装上的指示进行调制。切记，有些浓稠剂不
能够让液体长时间保持在高浓稠的状态。因此，请在喂食前
再次确认液体的浓稠度。若有需要，能够为患者提供药水，
或把药丸压碎后参入适当的浓稠剂才进行喂食。请和药剂师
查询是否适合压碎药丸。

附件1

IDDSI框架
定立全球公认的食物质地及液体浓稠度定义，以提升吞食障碍患者

在进食过程里的安全性。

© The International Dysphagia Diet Standardisation Initiative 2019 @ https://iddsi.org/framework/
Licensed under the CreativeCommons Attribution Sharealike 4.0 License https://creativecommons.org/licenses/by-sa/4.0/legalcode

Derivative works extending beyond language translation are NOT PERMITTED.

8.	为面对喂食、咀嚼或吞咽障碍的病患提供适合的食	
    物浓稠度（参考附件1和2）

	 • 语言治疗师会在诊断后提出适合患者的食物质地及液体	
	 	 浓稠度方面的建议（参考以下图表）。

液体稠度
的食物

加入
浓稠剂 更浓的稠度

食物

过
渡

性
食

物

食物原状
容易咀嚼

软质及一口量

细碎及湿软

糊状

流质

高度稠 (杰)

中度稠 (杰)

低度稠 (杰)

极微稠 (杰)

稀薄

饮品注：挂号内的【杰】是
广东话用字； 意思是浓
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4.细碎及湿软的食物(IDDSI Level 5)
质地软绵湿润，没有液体分离。只需极少
量咀嚼。食物中可见小型团块，不大于4
毫米宽，不长于15毫米。
例如：燕麦、质地柔软捣碎的饼干

5.糊状的食物(IDDSI Level 4)
质地顺滑，不含团块。不需要咀嚼。一般
用搅拌机处理。无法用吸管吸啜。有如高
浓稠的液体。
例如：黑芝麻糊、慕斯、马铃薯泥

6.流质的食物(IDDSI Level 3)
质地顺滑，没有“颗粒”，例如：团
块，纤维，硬壳等。可用汤匙食用或可
用杯饮用但无法用叉子食用。有如中度
浓稠的液体。
例如：液状糊

	  改变食物的质地

一般上，年长者或患者比较容易吞咽质地软或容易咀嚼的食
物。因此在面对吞咽困难的时候，医护人员可能会建议改变
餐饮的质地。不同的食物质地改变能被归类为以下。

1.质地未经改变的食物(IDDSI Level 7)
食物大小在此等级不受限制，食物质地可以
是硬、脆、干、有嚼劲的或多纤维的。需要
咬才能把大块的食物弄成小块，并且通过咀
嚼把食物嚼碎后进行吞咽。无需特别准备。
包括有骨头、种子、果皮等食物。
例如：全麦面包、椰浆饭、饼干

2. 容易咀嚼的食物(IDDSI Level 7)
容易咀嚼，质地柔软的日常食物。选择能
够安全咀嚼和吞咽的食物尺寸。食物大
小在此等级不受限制。不包括高韧性、
难嚼/耐嚼、高纤维、弹牙和坚硬的食物。
例如：猪肠粉、瑞士蛋糕卷、冰沙

3. 软质及一口量的食物(IDDSI Level 6)
质地柔软细嫩，没有液体分离现象。可被
叉子、汤匙或筷子施压碾碎。吞咽前需要
咀嚼。食物尺寸定为一口量。不大于15毫
米 x 15 毫米小块。
例如：一口量蒸鱼、捣碎的软包菜、切分
好的蒸蛋

扫描此处了解有关改变
食物稠度的更多信息
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糊状的食物
(IDDSI Level 4)

软质及一口量
的食物

(IDDSI Level 6)

•	燕麦
•	处理以下食物时尺寸限定为
4毫米宽，15毫米长: 粿条，
菠菜

•	燕麦糊
•	米糊
•	酸奶
•	搅成糊状的豆爽或绿豆汤

•	炒蛋
•	处理以下食物时
尺寸限定为15毫
米宽，15毫米长: 
面线，粿条，猪
肠粉，马来米糕
(Lontong)

•	萝卜糕
•	水粿
•	猪肠粉
•	涂有果酱的软
面包

•	有软内馅的包子
•	印度薄饼
（Thosai）

细碎及湿软的食物
(IDDSI Level 5)

早餐

容易咀嚼的食物
(IDDSI Level 7)

质地未经改变
的食物

(IDDSI Level 7)

•	炒米粉
•	印度煎饼
•	汉堡包
•	三明治
•	椰浆饭

	  食谱建议

早餐
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糊状的食物
(IDDSI Level 4)

•	处理以下食物时尺寸限定为
4毫米宽，15毫米长：
–	煮至软绵，切成细粒状的蔬
	 菜，例如: 花椰菜、西兰花、
	 红萝卜
–	印度扁豆咖喱和搅碎的配料
–	搅碎的日式茶碗蒸
–	肉碎

•	处理以下食物时尺寸限定为
15毫米宽，15毫米长：
– 肉碎
– 切细的菜叶或菜根
– 鹰嘴豆泥
– 粥（确保不稀薄）

•	处理以下食物时尺寸限定为15
毫米宽，15毫米长：
– 黑糯米糖水
– 软嫩的水果（捣碎）
– 面包蘸咖啡（面包需要捣碎）
– 美禄（若年长者需要进食高
浓稠液体，请适当加入浓稠
剂）
– 水果酸奶

•	奶油浓汤
•	蔬菜泥，例如：南瓜、红萝
卜、玉米

•	马铃薯泥
•	加入肉酱，把肉或鱼一起搅
成糊

•	搅成糊状的日式茶碗蒸

•	米糊
•	马铃薯泥
•	菜根泥
•	奶油浓汤
•	芋泥
•	鹰嘴豆泥

•	果冻
•	奶昔
•	慕斯蛋糕
•	冰淇淋（若年长者需要进食
高浓稠液体，请适当加入浓
稠剂）

•	原味酸奶
•	冰沙
•	芝麻糊或红豆沙

细碎及湿软的食物
(IDDSI Level 5)

午餐

晚餐

宵夜或茶点

软质及一口量的食物
(IDDSI Level 6)

午餐

晚餐

质地未经改变的食物
(IDDSI Level 7)

宵夜或茶点

容易咀嚼的食物
(IDDSI Level 7)

•	处理以下食物时尺
寸限定为15毫米
宽，15毫米长：
– 嫩豆腐
– 蒸鱼
– 牧羊人派
– 面线
– 粿条
– 豆干

•	嫩豆腐
•	蒸鱼
•	牧羊人派
•	面线
•	粿条
•	豆干

•	水煮蛋
•	烤鱼，例如：三文
鱼

•	咖喱/炖肉
•	印度薄煎饼伴扁豆
•	鸡排
•	炸鱼
•	炸鸡块
•	米粉

•	处理以下食物时尺
寸限定为15毫米
宽，15毫米长：
– 酸辣汤（若年长	
	 者需要进食高浓	
	 稠液体，请适当	
	 加入浓稠剂）
– 清蒸鱼片伴酱汁
– 薄肉片伴绿叶蔬	
	 菜

•	处理以下食物时尺
寸限定为15毫米
宽，15毫米长：
–软嫩的水果
–芝士蛋糕
–班兰蛋糕

•	酸辣汤（若年长者
需要进食高浓稠液
体，请适当加入浓
稠剂）

•	清蒸鱼片伴酱汁
•	薄肉片伴绿叶
蔬菜

•	马来蛋豆腐拌
花生酱（Tauhu 
Telur）

•	日式章鱼烧
•	绿叶蔬菜
•	蒸米浆糕
•	鸡肉沙爹
•	印度阿磅糕
(Appom)

•	软嫩的水果
•	芝士蛋糕
•	班兰蛋糕

•	清汤
•	蛋挞
•	花生煎饼
•	千层糕
•	迷你水果挞
•	消化饼干
•	咖喱角
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其他的重要考量：

1.	如果使用美禄或其他低浓稠液体软
化面包或饼干，切记要沥干水分才
能喂食。

2.	避免在一口量的食物里参杂质地不同的食
物 (例如：物体 + 液体)。这可能导致患有吞咽障碍的至亲
面临进食的困难。例如，在喂食加入肉碎，菜丝的米粉汤
时，请沥干米粉和配料，并且分开喂食肉碎和菜丝。同样
的，分开喂汤，并且在有必要时加入浓稠剂调至适当的浓
稠度。

3.	在喂食粥或燕麦时，残留在汤匙上的口水酵素将逐渐让食
物变得更稀。因此，请从碗侧将食物舀起，避免使用进食
的汤匙搅拌食物。

附件2

以下的食谱展现了如何让同一道菜改变至四种不一样的食物
质地。一旦熟悉变化的过程，您就能把它运用在不同的菜肴
里，应至亲的需要调至适合的食物质地。
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1. 先把油在不沾底锅里加热，并加入姜，蒜，葱及灯笼椒翻炒爆
香。

2. 加入鸡块翻炒大约2分钟后，再加点酱清，黑酱油，糖和鸡汤提
味。然后继续翻炒至均匀为止。

3. 盖上锅盖，用中火焖15分钟。偶尔拌一下避免烧焦。
4. 接着，慢慢倒入芡汁让汤汁浓稠一点。
5. 若选择食物原状餐，撒上香菜点缀便可上菜。

	*去皮后的灯笼椒比较容易咀嚼，能够改良为软质及一口量，细
碎及湿软或糊状等的不同食物质地。首先，将灯笼椒放入沸水
里滚5至10分钟，然后再浸泡在冰水中。冷却后，灯笼椒的皮便
会轻易脱落。

烹调说明：

调整食物质地的说明：

将鸡胸肉切丁至一口量的大小。

去除姜片和较硬的佐料。确保鸡胸
肉和灯笼椒烹煮至软绵并且容易被
叉/汤匙边撕开或容易用叉捣碎。

质地未经改变

的食物 (烹煮前)
容易咀嚼
的食物
(烹煮后)

细碎及湿软的

食物 (烹煮后)

软质及一口量
的食物	
(烹煮后)

糊状的食物
(烹煮后)

IDDSI Level    说明食物质地

7

7

5

6

4

去除姜片和较硬的佐料。确保鸡胸
肉和灯笼椒烹煮至软绵并且容易被
叉/汤匙边撕开或容易用叉捣碎。
将鸡肉和灯笼椒切至尺寸限定为15
毫米宽，15毫米长。
去除姜片把食物加入搅拌器内搅拌
至细碎质地。食物尺寸限定为4毫米
宽，15毫米长。
去除姜片，把食物加入搅拌器内搅拌
至顺滑质地，并不含团块。必要时在
搅拌的过程中加入酱汁调整浓稠度。

姜炒酱油鸡配灯笼椒

材料
鸡胸肉，切丁
生姜
蒜头，去皮后切碎
小洋葱，去皮后切丁
红灯笼椒*，去籽后切丁
青灯笼椒*，去籽后切丁
食用油
酱清
黑酱油
糖
鸡汤
玉米粉勾芡

香菜

营养成分
食用份量数目：  2
食用份量：	       313克

每食用份量（313克）	
含有:
卡路里：	     290千卡
碳水化合物：    28 克
蛋白质：      	     29 克

分量
2块 
6片
2瓣
1个
半个
半个
1汤匙
1汤匙
½茶匙
¼茶匙
½杯
把1汤匙玉米粉加
入2汤匙的清水
作为点缀
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1.	将锅加满水，再加入2滴食用油。把菠菜加入沸腾的水中烫3分
钟（或至软嫩）。再把烫熟的菠菜切成粗粒。

2. 将菠菜和鸡汤一起搅拌至滑顺的质地。
3.		把鸡蛋打入碗中。测量1/4杯的清水再加入碗里。之后加入盐，
胡椒粉和麻油提味。把碗里的材料打均匀。

4. 把豆腐放置在一个深碗里，再倒入打好的蛋浆。
5.		将豆腐和蛋浆蒸大约10分钟或至蛋浆凝固为止。在蒸的过程中
必需把深碗一部分盖上。

6. 最后将菠菜倒上豆腐鸡蛋，并把菠菜铺平。蒸多2-3分钟即可趁
热上菜。

1. 将薏米煮至软嫩。留下部分的薏米水备用。
2.	把柿子搅成糊状，确保质地顺滑，不含团块。将柿子泥放入冰
箱备用。

3.	将薏米和蜜糖一起搅拌，再把成品倒入甜点杯或碗里。需要时
加入适量的薏米水以确保质地顺滑，不含团块。

4. 将冷却后的柿子泥铺在薏米糊上。
5. 冷热均可食用。

调整食物质地的说明：

调整食物质地的说明：

这个甜点需要经过搅拌的过程，因此任何人都能享用。荷兰薏米
淀粉含量太高，不容易搅成糊状，请避免使用。

将日式豆腐切成薄片。

将日式豆腐切成薄片。

将日式豆腐切成薄片，食物尺寸
限定为15毫米宽，15毫米长。

质地未经改变的
食物(烹煮前)
容易咀嚼的食物
(烹煮前)

细碎及湿软的食物
(烹煮后)

细碎及湿软的食物
(烹煮后)

糊状的食物 
(烹煮后)

烹饪说明：

烹调方法：

IDDSI Level    

7

7

5

6

4 先将日式豆腐煮熟，再将豆腐和
蒸蛋一起搅拌。然后进行步骤6。

材料
中型鸡蛋
日式豆腐（切至薄片/搅拌）
菠菜
胡椒粉
盐
麻油
鸡汤

分量
2个
半盒或150克
100 克
¼茶匙
¼茶匙
½茶匙
¼杯

菠菜蒸蛋豆腐

食物质地 说明

将日式豆腐搅碎。

营养成分
食用份量数目：  2
食用份量：	       201 克

食用份量（201克）含有:
卡路里：	 139千卡
碳水化合物：6 克
蛋白质：	 11 克

材料
熟柿子（去皮） 
薏米
蜂蜜

分量
1个
100克
1汤匙

柿子薏米甜点

营养成分
食用份量数目：	 2
食用份量：	 	 130 克

食用份量（130克）含有:
卡路里：	 261千卡
碳水化合物：	 56 克
蛋白质：	 8 克
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香蕉肉桂豆奶昔

冰沙
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材料
香蕉（大）
豆浆*（或高钙豆浆）
蜜糖
肉桂粉

材料
蜜瓜
芒果（去皮切丁）
牛奶*（或全脂牛奶）

材料
奇异果（去皮）
原味酸奶*（或全脂酸奶）
蜜糖
冷水
碎冰

材料
木瓜
橙（去皮，去籽）
原味酸奶*（或全脂酸奶）
蜜糖
柠檬汁

分量
1条
250毫升
2汤匙
1小撮

分量
100克
1个
50毫升

分量
1个
10克
1汤匙
50毫升
½杯

分量
20克
½粒
15克
1汤匙
1茶匙

甜冰沙

奇异果奶昔

橙色冰沙

准备步骤：
1. 将所用的食材搅拌至顺滑。
2.		最好乘冷饮用。冰沙能存放在冰箱内，但建议现做现吃，否则
味道和营养会随着时间流失。

	*在改良流状液体食物质地时，能通过增加或减少液体的分量控制
冰沙的浓稠度。这个食谱可能不适合需要液体进食的病患食用。
如果需要更多的详情，请和您的语言治疗师查询。




