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中風的徵狀

最後更新: 22/10/2005
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半側身驅, 麻木、無力、甚至偏癱

有八成中風患者感覺一側臉

龐及上肢麻木, 無力, 甚至有

針刺的感覺.

少部份較為嚴重的, 麻木偏

癱的徵狀會波及下肢. 

如果大腦前動脈供血出現障

礙, 出現下肢受波及的情況

機會較大。

一邊身麻麻痺痺咁嘅!
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視覺模糊, 視野縮窄

中風後視覺出現問題, 原因可能

第一: 雙眼的活動不協調, 不能有

效的聚焦, 會出現影像重疊(鬼影)

第二: 枕部的腦細胞受損, 視察功

能喪失

病人可能感覺景像變得陰暗, 或完

全看不見一側的事物
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言語不清, 閱讀或書寫困難

言語不清可以是「咬字」不準確,
對語言不理解或不能表達想講的

說話.

大部份人的語言控制區都在左

腦顳額(即耳仔對上). 這個位置

的腦細胞主要由大腦中動脈提供

養份. 是最常見腦血管意外的位

置. 

所以很多中風病人會出現言語不

清的徵狀. 

針日蒸期幾?
(今日星期幾)
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言語不清, 閱讀或書寫困難

控制語言正確發音的神經細胞, 及語言理

解、邏輯的神經細胞在不同的部位. 

一般中風出現發音不清的情況較其他語言

困難的徵狀, 普遍得多。
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吞嚥困難, 流涎
有六成中風的病人會出現不同程度的

吞嚥困難.

主要的原因是咽部感覺減弱. 舌及面

頰肌肉活動下降做成流口水, 咽嗆, 甚

至不能進食等.

為確保病人不致吞嚥問題引致更嚴重

的併發症, 例如肺炎, 窒息等, 中風初

期有一定的飲食守則需要注意
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頭痛, 眩暈或意識模糊

除出血外, 一般中風的頭痛徵

狀並不明顯.

蛛網膜下腔出血可引起劇烈

頭痛及頸梗, 嚴重者會出現意

識模糊

眩暈最常見於椎基底動脈供

血不全, 即後腦缺血
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責 任 聲 明

• 本 單 張 及 影 片 所 提 供 的 健 康 資 訊 僅 供
教 育 及 參 考 用 途 。應 用 任 何 資 訊 前 請
先 向 你 的 醫 護 專 業 人 員 查 詢 有 關 資 料
對 閣 下 是 否 適 用 。

• 若 閣 下 因 採 納 建 議 的 程 序，而 招 致損
失、代 價、花 費、或 法 律 責 任 ，本 院 可
得 到 法 律 的 批 准 而 豁 免。
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