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 什麼是野外：距離最終醫療單位2小時以上

 什麼是有限的資源：人力、能力、設備/器材、
後送時間及環境

 我應該學會的是甚麼：評估、趨勢好的處置及
脫困。

01城市救護與野外救護差異



低風險高風險

很嚴重 > 不嚴重
高風險 > 低風險
很緊急 > 不緊急
不穩定 > 較穩定
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學會如何知道有沒有趨勢往好的方向發展
 意識：AVPU(清醒/對聲有反應/對痛有反應/否)

 呼吸：12~20下/分(測量胸/腹部)

 脈搏：60~100下/分
 血壓：動脈點
 瞳孔：檢查是否一樣大
 體溫：跟自己相比高或低
 膚色：跟自己相比的差異
 末梢循環：3秒回填

基本評估(實作) 01
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02外傷處置

1. 確認位置及大小
2. 評估是否有其他潛在

危險
3. 有效利用資源並加壓

止血
4. 乾淨水清創傷口後包

紮
5. 考慮塗抹抗生素藥膏



大出血/加壓止血(實作) 02



中暑(實作)

熱衰竭

• 頭暈、臉色蒼白、意識
改變

• 血壓低、皮膚濕冷、脈
搏微弱

• 無高體溫

熱中暑

• 頭痛、頭暈、疲倦，意
識改變

• 流汗少，皮膚乾熱

• 嚴重高體溫(肛溫
>40.6ºC)

降溫
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失溫(實作)

定義：當寒冷情況(寒冷、風、濕)超越身體產熱及蓄熱
的能力時。

• 急性或浸沒(數分鐘到數小時)在冷水裡。

• 亞急性(數小時到數天)通常是戶外活動。

• 那些是成因：淋濕、浸濕、高度上升、風寒效應

• 體溫流失的速度：潮濕是乾燥時的25倍
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失溫症狀

 發抖、血管收縮、冷排尿(因為血管收縮，組織存水
變多，但當回溫後，多餘的水變尿排出體外，要預
期會脫水，盡速補充水分)

 初期：全身發抖、疲倦無力、精細動作差

 中期：搖晃不穩、動作不能協調、易怒、沉默

 末期：意識不清、昏迷、生命徵象微弱
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失溫症狀

輕微失溫35-32(還在發抖
中)、不危急、意識A

處置

○現地回溫、保暖

○給予食物、溫水

○保持乾燥

○沒有改善→失溫包覆

嚴重失溫<32 (已沒有發抖)

危急、意識VPU

處置

○以熱源包覆→開始回
溫

○身體保持水平、輕柔
後送
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03肌肉骨骼傷害

 判斷為穩定或不穩定傷害？

無法使用患肢者或變形>不穩定傷害

腫脹、活動範圍不受限>穩定傷害
 評估CSM

患肢末梢CSM評估(脈搏、感覺神經、運動神經)
 良好的固定

固定上下兩個關節，讓病人能患肢穩固、舒適及具
可調整性



固定原則與流程(實作)

•Comfort 舒適

•Complete 完全

•Comfy 適宜

1.CSM

2.牽引復位

3.徒手固定

4.夾板固定

5.CSM
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包覆固定物
注意摩擦點

膝窩墊高

填塞固定物與患肢空隙

固定物
尾端用
三角巾
固定

可調式繩索

固定器材超過2個關節

拖鞋並反置
便於量CSM
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王大 47 男

0911223344
王一
0922111444

87

112    7    2   1332 干卓萬第3天(5)

23°50'12.79"北
121° 7'8.76"東

卓社大山回程

V

陰天、13度、風有點大，通過地形時不甚滑落邊坡

右小腿麻、痛 無 無

無 中午行動糧、小
便正常量、前一
天大便正常

邊聊天邊通過地
形，踩空

陳男下切確認(WAFA)，現場有小
空間作業、安全、右小腿變形CSM
遠端無脈搏、意識OK、無失意、頸
椎OK、其他身體檢查OK，固定後
使用便帶輔助回到步道上

1417 24     94      80          3/3    OK     OK
1500 26    108     90          3/3    OK     OK
1600                   22    98      90          3/3    OK     OK

1420 右小腿變形、
CSM遠端無脈搏

復位+固定後恢
復遠端脈搏

緊急/搬運至相
對安全區避難

1500 右小腿腫脹不舒
服

調整固定鬆緊度 緊急/搬運/視情
狀申請空勤

風險：病症惡化、送醫時間長、進一步醫療手段不足

處置：
不穩定>穩定>延長待救時間
撤退與後送方式同時進行
定時監控生命徵象隨時調整處置作為
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野外救護及避難器材
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應該準備且不可取代的(針筒、軟管、刷子、鑷
子、紗布、3M、藥膏、手套、剪刀)
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應該準備且不可取代的(三角巾、彈繃、自黏性
彈繃、血氧、止血帶)
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應該準備且不可取代的(SOAP、藍筆、尼龍繩、
求生毯、打火機)，可選擇的緊急用品(大力貼、
筆及防水紙，SAM、束帶、鞋帶、頭燈)
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可以應變的裝備(過濾器、登山杖、天幕、
睡墊、睡袋、登山背包、備用衣物)

頸椎固定，骨
骼固定軟墊、
保暖

骨骼固定支撐
物、緊急避難
支撐物

傷患搬運、
骨盆固定、
骨骼固定

失溫處置、
骨骼固定軟
墊、

熱處置、失
溫處置、緊
急避難

乾淨的水
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模擬SOAP(未律定資料均如你所見)，生命徵象
量測3次，處置欄位有處置就要寫

12月某日14:20嘉明湖山區連日大
雨，隊友OO從湖畔回程中不斷抱
怨天氣很冷，不停劇烈發抖，不
斷跌倒(無外傷)，距離山屋500公
尺左右跌倒後無力行走，無法正
常對話。

11月某日09:20隊友XX攀登雪山
時(圈谷)，不慎墜落，經判斷右小
腿嚴重變形，CSM正常，可正常
對話並清楚說明事發經過。

隨機抽一組學
生的資料投影

幕討論
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個人
小卡
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THANKS FOR WATCHING

感谢聆聽


