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認識失語症 
一、什麼是失語症 

    失語症是由後天大腦語言區的損傷所造成，導致理解及表達語言

能力的障礙。失語症患者常常在聽理解、口語表達、閱讀、書寫等語

言能力上，可能有不同程度的障礙。 

 

二、造成失語症的原因 

    失語症有可能因為腦中風而引起，大腦栓塞、顱內出血，也可能

因為頭部外傷(例如：車禍、撞擊)、腦部腫瘤或感染，而造成腦部

「語言中樞」損傷所致。 

 

三、失語症的種類： 

失語症 失語說明 

表達性失語症 

(布氏型失語症) 

可發聲而且舌頭功能是完整的，卻無法形成語

言，甚至亂講 

接受型失語症 

(布氏型失語症) 
無法理解語言的意思 

傳導型失語症 無法重複語言 

舉名不能失語症 
可以聽可以講，但無法說出複雜或特殊的專有名

詞 

完全性失語症 
包含上述四種失語症的總症狀，還有右側癱瘓現

象 

 

四、家屬如何跟失語症患者溝通？ 

    1.說話內容簡短具體 

失語症者可能理解能力有所缺損，跟他說話時越簡單「具

體」越好，切勿使用抽象、反義或譬喻的詞句；且不需要刻意

放大音量，像平常說話一樣自然地說即可，建議速度可稍微放

慢，盡量簡化想表達給失語症者的內容。 
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    2.避免刺激性的話題 

例如生病的細節、難過的往事、宗教、政治的議題，因為

當他急於表達，卻說不出口時，會加深自身的挫折感。 

    3. 搭配書寫、肢體動作或溝通輔具 

某些失語症者還保有書寫的能力，可鼓勵練習書寫輔助口

語表達；若是已喪失書寫能力及說話功能，由於腦傷的關係，

口語訓練的恢復，可能會需要長時間復健。  

這時候請不要排斥使用其他的溝通方式，應該鼓勵他搭配

肢體動作（手勢、表情、動作）、圖卡或溝通輔具，來協助表

達及幫助理解訊息，維持日常生活的溝通需求有助於語言能力

的改善。    

4. 學習等待，給予時間充分表達 

這是身邊親友最需要學習的一點，當原本一個好端端的人

突然無法順暢表達時，會急於想知道失語症者的需求，但這樣

著急反倒成為失語症者的壓力，所照顧者需要學習等待，給予

充分的時間表達，若失語症者真的實在表達不出來時，再給予

協助或提示。     

5. 鼓勵嘗試表達，建立自信 

日常生活用語就是練習與人溝通互動最佳的時機，例如：

你好、早安、謝謝、再見等，透過簡單且簡短的句子表達，可

以累積成功的互動經驗，自然的日常招呼用語，真的是幫助失

語症家人跨出自信表達的最佳練習。     

6. 多給予稱讚與肯定 

       當失語症者有改善或進步時，可以適時地給予稱讚，建立

失語症者的自信心。但這種稱讚絕不是指像對孩子做對事情

稱讚「好棒棒唷！」的高八度口吻，這種不適當的稱讚，只

會讓失語症者覺得被貶低自尊，其實只要簡單自然地表示鼓

勵。 

7. 切勿小題大做，刻意放大 

失語症者因為腦傷，可能會無緣無故地笑或哭，或不停

反覆說相同的話語。這時請不要對他的一舉一動小題大作，

有時並非真的覺得好笑而笑，或是覺得難過而哭，不需要太

多的過度解讀，更不要因此影響您的情緒，此時，我們只需
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要陪伴，並且淡定處理即可。     

8. 建立表達管道與默契 

失語症的種類非常多樣，建議可與語言治療師討論，了

解失語症者目前仍有的溝通能力，協助失語症者與親友建立

一套溝通表達的模式（手勢、圖片、溝通輔具等），當建立

彼此溝通默契後，不僅有利於日後照護，也有助於改善溝通

的主動性及流暢度。 

     9. 尊重！尊重！再尊重！（很重要所以說三次） 

這是與失語症者相處最重要的一點，失語症者是因腦損

傷  使得語言能力上有缺陷，多數頭腦仍然清晰，在與失語

症者互動時，要記得他仍然是一位成人不是小孩，請維持往

常的說話語氣與態度，並給予尊重！   

 

五、復健照護篇 

  我如何幫助失語症的家人做復健？ 

1.把握語言復健治療的黃金期 失語症患者的恢復黃金期，通常在

發病後12個月內，在這段期間進行

語言復健，通常會有明顯的進展。 

2.積極參與語言復健療程 由於大腦學習語言的機轉相當複

雜，且配合大腦學習機轉的可塑性

潛力，只要持續努力語言復健的激

發學習，往往發病超過一年以上的

患者，都仍有語言能力逐漸改善的

進步空間。 

3.將復健技巧運用於日常生活

中的練習 

使用手勢動作、文字書寫、字卡、

圖卡輔助溝通，或利用相關詞彙或

關鍵字表達，以增加有效的溝通行

為。 

4.時時鼓勵並提及已經進步的

能力 

增強持續復健的動力與信心 

5.鼓勵參與家人與朋友間的日

常社交活動 

從旁輔助有效溝通，增加成功互動

的經驗，回歸正常的社交生活 

 


