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癲癇

• 腦部不正常放電所致

• 大部分病人需長期服用抗癲癇
藥物以減少或消除其發作

• 通常會出現抽搐伴隨意識障礙



癲癇發作處置簡易口訣



灼傷

• 灼傷是指受到熱力、電力、化學物
質、摩擦力或輻射導致的一種創傷

• 主要以受損深度及面積判斷嚴重性

• 一般成人的二度燒傷，燒傷面積占體
表面積 30% 以上，小孩及老人占 

20% 以上就可能有生命危險

https://zh.wikipedia.org/wiki/%E7%86%B1%E9%87%8F
https://zh.wikipedia.org/wiki/%E9%9B%BB
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皮膚的功能



燒燙傷如何評估？



評估燒傷深度



評估燒傷面積 • 小明在廚房被滾燙的熱水燙傷，導
致右大腿、右小腿、左手臂紅腫起

水泡

燒燙傷深度？

燒燙傷面積？

二度燒傷

27%



主要的死亡原因



燒燙傷處置簡易口訣



燒燙傷常見迷思

• 塗抹何種藥膏？

• 刺破水泡比較快好？

• 用冰塊冰敷？



熱傷害

• 常見熱傷害可分為中暑、熱衰竭、
熱痙攣、熱暈厥

• 台灣地處亞熱帶，高溫溼熱季節相
當長，故常引發熱傷害事件



熱傷害怎麼產生 

• 人體吸收或產生過多的熱量 

• 外界溫度、濕度過高，身體無法
有效散熱

• 年齡、慢性病、藥物服用等，皆
會增加產生熱傷害之機率



熱痙攣 
• 通常發生在運動員或是需大量勞力的工作

者

• 肌肉抽縮疼痛，大部分發生於大腿、小
腿、腹部等

• 移至陰涼處休息，補充水分及電解質，如
運動飲料

• 大量出汗時，鹽份亦會同時損耗，導致電
解質不平衡，引致肌肉痙攣



熱暈厥 

• 在高溫下，表面皮膚血管擴張，使供應大
腦及身體各部份的血液減少，引致暈厥

• 暈眩無力、臉色蒼白、皮膚濕冷、脈搏減
弱

• 移至陰涼處平躺並給予補充水份，症狀即
能快速改善



熱衰竭 

• 出汗太多，造成體內水分及鹽分不足，周
邊血管擴張、導致腦部供血量不足

• 移到通風處，平躺腳部抬高，補充水分及
鹽份

• 體溫正常或略為上升，皮膚濕冷、臉色蒼
白、脈搏快而弱、疲倦、暈眩、噁心、嘔

吐

• 狀況嚴重者，立即送醫治療



中暑

• 身體長期暴露於高熱下，體溫調節功能發
生障礙，無法控制體溫及排汗過少

• 移至通風陰涼處，墊高頭肩部、儘快減低
患者體溫，如意識清醒者，多補充水份或

生理食鹽水。

• 體溫高燙，可能高達 40 度，面色潮紅、皮
膚乾燥、脈搏快而強、頭痛、噁心、全身

無力、嚴重時會昏迷休克

• 狀況嚴重者，立即送醫治療

• 降溫措施：

冰枕濕毛巾

褪去衣物

煽風





熱傷害預防原則

• 保持涼爽，提高警覺注意環境的溫度與濕度 

• 注意個人健康狀態

• 適時補充水分



鼻出血

• 常見原因為外力使鼻黏膜及微血管
破裂所引起



那現在該怎麼辦呢？



• 寬鬆衣物，頭微向前傾坐下

• 張口呼吸，用紗布輕掩鼻孔

• 手指加壓下鼻甲止血

• 十分鐘未止血，應立即送醫

• 止血後應避免揉鼻子或大力擤鼻涕



運動傷害

• 校園中常見運動傷害由跑
步、打籃球、網球、重量訓

練所引起

• 常見傷害為韌帶扭傷、肌腱
拉傷、肌肉挫傷、骨折、脫

臼等



常見急性運動傷害

骨折

脫臼



運動傷害的成因及預防

• 運動前應做熱身運動，運動後應
做緩和運動

• 如出現疼痛、疲勞、不舒服等狀
況，可能為運動量增加太快、太
大、運動過量所致，應減少運動
的強度及頻率

•考慮運動器材及場地的安全性



急性運動傷害 PRICE 處理原則

• 保護 Protection
檢查傷勢以後，馬上保護受傷組織或部位

• 休息 Rest
馬上停止所有運動、任何會影響到患部的活動，

以減少疼痛、出血或腫脹現象，並預防傷勢惡化

• 冰敷 Ice
幫助血管收縮，以達止血、止腫、止痛
持續冰敷至無出血及腫脹，大約扭傷 24 至 72

小時，才可熱敷或按摩。

• 壓迫 Compression
利用彈性繃帶給予患部施以壓力，

以壓住破裂血管，減少出血

• Elevation 抬高
將患部抬高於心臟，

減少繼續出血、腫痛



毒蛇咬傷

• 每年六月至九月是毒蛇出沒高峰期

• 按照其毒素所引發的臨床症狀分成，
神經性、出血性、混合性等 

• 台灣目前最常見的是被赤尾青竹絲
咬傷， 龜殼花其次



神經性毒蛇

• 全身以黑色或褐色為主，平地
較常見，遇敵時頸部擴展形成
飯匙狀，攻擊性強，動作迅速

準確

眼鏡蛇 雨傘節

• 全身呈黑白相間的環節，喜歡
棲息水邊，溫順膽小，毒液量
少，但毒性強，致死率僅次於

百步蛇

• 咬傷後臨床症狀：
主要症狀常是眼瞼下垂，在數十分鐘至一

小時內產生吞嚥困難、肌肉無力麻木、瞳孔擴
大、呼吸衰竭等症狀 



出血性毒蛇

• 外觀特徵為鮮綠色背
部，分布最廣的毒蛇，
喜歡棲息樹上，咬傷率
最高，但致死率低

青竹絲 龜殼花

• 咬傷後臨床症狀：
咬傷部位會出現紅腫、疼痛、皮下出血、

肌肉壞死、血小板降低、腸胃道出血、血尿、
昏迷等症狀

 
 

百步蛇

• 特徵為背部中央有呈波
浪狀暗茶色斑塊，攻擊
力強，咬傷率僅次於青

竹絲

• 特徵為背部兩側有深褐
色倒三角形斑，台灣地
區蛇類體形最大，致死

率最高的毒蛇



混和性毒蛇

• 花紋呈黑褐色卵圓形斑塊，如
鎖鍊狀，較少見，攻擊性強，

顏色淺不易辨識

鎖鏈蛇

• 咬傷後臨床症狀：
會產生出血性及神經性的中毒症狀



毒蛇咬傷初步處置

• 保持鎮定，將患肢保持低於心臟之
位置，並減少被咬肢體的移動

• 盡可能辨識蛇類特徵，有助於診
斷，施打正確抗毒血清

• 移除肢體上可能束縛物，包括戒
指、手環等，以避免肢體腫脹後，

使肢體的傷害加重

• 避免切割傷口，以避免毒液由新傷
口進入血液

• 避免用口吸出毒液

• 避免飲酒或飲用具咖啡因成分之飲
品

• 儘快送往最近的醫療機構急救 • 勿使用橡皮止血帶或其它物質而阻
斷動靜脈血流；反易造成使肢體腫

脹壞死更加厲害

• 不要使用冰敷，使血管收縮或壞
死，使肢體腫脹壞死更加惡化



毒蛇咬傷之預防

• 遇見蛇類時應遠離，勿嘗試捉蛇或玩蛇

• 儘量不去草叢及灌木叢，必要時穿高筒
鞋、寬鬆褲子及手套

• 不要隨便進入竹林或矮樹林中，勿用手
撥開枝葉、伸手至中空的原木、濃密的

雜草堆、或翻動石塊



蜂類螫傷

• 常見的蜂類可分為蜜蜂及胡蜂

• 蜜蜂或胡蜂大多是受到驚擾為
了自衛而螫人



蜜蜂
• 膜翅目、蜜蜂科

• 身體具絨毛、體型小、短且肥、胸
腹間無明顯區隔

• 喜歡訪花，以花蜜、花粉為食

• 利用蜂蠟建築蜂巢

• 螫針有倒鉤，螫人後無法拔出，在
蜜蜂掙扎時，螫針與毒囊從蜜蜂的
腹部撕離，留在被螫的人身上



胡蜂

• 膜翅目、胡蜂科

• 體型大，頭部較大，攻擊意識強

• 雜食性，食蜜也捕捉昆蟲

• 利用枯枝、樹葉建築蜂巢

• 螫針無倒鉤，毒性強，可重複使
用，一螫再螫



蜂螫處理方式

• 毒針留在體表，應使用刀背挑除蜂
針，不可用手擠壓拔除，否則會把

殘留毒液擠入人體

• 蜂螫處會產生局部紅腫、疼痛等症
狀，可使用冰敷，減少疼痛

• 除非有過敏反應引起休克，或者被
過多的蜜蜂螫傷，否則不會有全身

性的症狀



如何預防蜂螫

• 出外旅遊，應避免穿著鮮豔衣服及
噴灑香水、有香甜味化妝品，以蜂

類攻擊

• 食用過的果皮、飲料、食物，用垃
圾袋包好，以免招來蜂群

• 當蜜蜂在身旁飛來飛去，切勿揮打
鑊大動作閃避，避免遭攻擊

• 若遭到蜂類攻擊，應用手遮蔽頭
部，順著風的方向跑，尋找隱蔽物

掩蔽



Thank you
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