
醫學通識-生命的樣貌，預防醫學之重要性

陳怡貝

2021.09.24



家庭成員
同居者(外籍看護)

鄰居
親戚

外部因素

醫療人員

個案

內部因素

同學/同事 社工/長照 政府機構

障礙者粗略的生活圖像



身心障礙者年齡結構

人口高齡化趨勢加深

家庭逐漸小型化，身心障礙
者生活照護日益加重

105年度身心障礙者生活狀況及需求調查報告中華民國 107 年 3 月編印
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Concepts

04 廚房即是藥房:醫食同源對身心健康的重要性

03 糖: 是甜蜜還是負擔

02 認識藥物:基本知識、常見副作用與處遇

01 身心障礙者常見問題: 「我」沒有不一樣



身心障礙者的特點

胚胎(未檢查出)
出生

生命中期
晚年

障礙發生的
時間不定 環境因素

個人與家庭因素

個體障礙程
度的受限

參與活動的層面
也會有差異性主要照護者的習

慣與對待方式也
會隨之改變

因障礙發生的生
命週期不同，產
生不同的需要



ICF分類之對照摘要如下表：
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神經系統構造及精神、心智功能損傷 P P P P P P P

眼、耳及相關構造與感官功能及疼痛損傷 P P P

涉及聲音和言語構造及其功能損傷 P P

循環、造血、免疫與呼吸系統構造及其功能損傷 P P P

消化、新陳代謝與內分泌系統構造及其功能損傷 P P P P

泌尿與生殖系統構造及其功能損傷 P P P

神經、肌肉、骨骼之移動相關構造及其功能損傷 P P P

皮膚與相關構造及其功能損傷 P P P P P P P



身心障礙者目前定期就醫情形-按年齡別、地區別分

105年度身心障礙者生活狀況及需求調查報告中華民國 107 年 3 月編印



身心障礙者目前定期就醫情形-按障礙類別分



Concepts

04

03

02

01 身心障礙者常見問題: 「我」沒有不一樣



常見疾病

代謝性疾病:肥胖、脂肪肝、
糖尿病、高尿酸血症(痛風)

心臟血管疾病

腸胃道疾病:便祕、腸
躁症IBS、胃酸食道逆
流GERD

口腔疾病:蛀牙、牙齒咬合
不全，影響咀嚼與食慾

感官疾病: 癲癇、精神疾病

營養方面疾病: 營養失調、
營養不良、骨質疏鬆症

體態:脊柱側彎



就醫困難
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醫療院所距離太遠

交通不便

沒有人可以接送

無法與醫護人員溝通

無法辨識相關文件說明

無法獨力完成
掛號程序

不清楚看診動線
通行環境有障礙

交通



主要家庭照顧者之性別、年齡與教育程度

衛福部105 年身心障礙者生活狀況及需求調查報告 Report of Disabled People’s Living Condition and Demand Survey 2016

照顧者中回答年齡 < 55 歲者占 39.09%，55 ~ < 64 歲者占 28.58%，> 65 歲則有 30.62%的比率

女性
居多



Take Home Messages

1. 疾病/問題-多元面向

2.了解個案的個性，習慣，喜好/厭惡

3.個案的需求:教育的可能性、生理、情緒、經濟

4.主要照護者:照顧負荷、家人的情緒、家庭的經濟與資源

5.同一個家庭的核心價值與信念

6.給予個案/家庭確切的協助與支援



推薦書籍&延伸閱讀

2021/02/05

2016年全球健康類圖書最高
榮譽「鸚鵡螺圖書獎」
(Nautilus Book Awards) 銀獎

馬克‧渥林Mark Wolynn

遺傳性家族創傷理論的權
威。匹茲堡大學、韋斯頓
精神醫學研究院及治療中
心



Q & A



Concepts

04

03

02 認識藥物:基本知識、常見副作用與處遇

01



藥物的種類
(Types of Medications)



原料藥API
(Active Pharmaceutical

Ingredients) 分子藥
品中具有療效的主
成分，以及上游所
需 的 化 學 中 間
(Intermediates) 或 基
本化學原料。

API可由化學合成、

醱酵、動物或植物

萃取

API與一些不具藥效

的賦形劑混合，化學

合成、製程改良，製

成可供使用的製劑後，

即成為流通在醫療院

所的藥品



藥物不良反應與副作用的定義

● 不良反應先發生，伴隨副作用(先 後)

● 藥物不良反應被WHO定義為在病人以正常劑量、正常方式服

用藥物後，病人卻出現非預期性的副作用。



Constipation 便祕
Skin rash or dermatitis 皮疹
Diarrhea 腹瀉
Dizziness 頭昏 (安眠藥)

Drowsiness 睡意 (抗過敏藥物)

Dry mouth 口乾 (抗癲癇藥物精神科用藥)

Headache 頭痛 ()

Insomnia 失眠 (維他命)

Nausea 噁心 (抗癲癇藥物)

Examples of more serious effects include:

Suicidal thoughts 輕生念頭
Abnormal heart rhythms 異常心率
Internal bleeding 內出血
Cancer 致癌

常見藥物不良反應與副作用





一般疾病藥盒



慢性病藥盒







Take Home Messages 

● 藥物的用法: 服用藥物 What: 了解自己在做什麼

何時服藥When: 飯前、飯後、睡前

劑量 How 半顆、一顆、一顆半、兩顆

(按身高體重病況)

● 按時服藥切勿自行畢業: 勿自行停藥

● 服藥後觀察身體的變化: 看(哪一種藥物引起身體不適)

紀錄

諮詢

就診告知開藥醫師



Q & A
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04

03 糖: 是甜蜜還是負擔
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● 《美國醫學會期刊》警告：「過多糖分導致肥胖，終身疾

病叢生。」

● 「糖」是肥胖的元凶，而非脂肪或澱粉！



蛀牙: 糖分滋養口腔細
菌，製造酸性物質破壞
琺瑯質

體重增加導致肥胖：
身體質量指數(body mass 

index，BMI) 作為評估指標:

≧24為過重
≧27是輕度肥胖
＞30是中度肥胖
＞35以上重度肥胖

心腦血管內上皮細胞損
傷 > 反覆炎症反應 >
上皮細胞抑制一氧化氮
生成 > 血管內壓力升高
> 心、腦、腎、周邊血
管高血壓

BMI = 體重(公斤) / 身高2(公尺2). 

體重正常範圍為 BMI=18.5～24



Figure 1. 國人每週至少喝 1 次含糖飲料之人數百分率

91.7%的國小學童、94.8%國中生、

90.9%高中生、74.7%的19-64歲成人

及40.5%的65歲以上老年人，每週至

少喝1次含糖飲料。

2019國衛院「青少年含糖飲料攝取行為趨勢研究」-衛福部國健署



Figure 2. 國人每週至少喝 1 次含糖飲料者，其每週平均喝的次數

4成民眾每週至少喝7次以上

2019國衛院「青少年含糖飲料攝取行為趨勢研究」-衛福部國健署



Figure 3. 市售大杯現調飲料（手搖飲）之糖含量及熱量

1. 現調飲料（手搖飲）係參考衛生福利部食品藥物管理署臺灣地區食品營養成分資料庫
（https://consumer.fda.gov.tw/Food/TFND.aspx?nodeID=178）。
2. 每日添加糖熱量係依衛福部國健署 107 年新版國民飲食指標建議，每日飲食中添加糖攝取量不宜超過總熱量的 10%，以每
日熱量攝取量 2000 大卡為例，則每日添加糖攝取熱量不宜超過 200 大卡=50 公克糖（約 10 顆方糖，每顆方糖含 5 公克糖，
每公克糖可產生 4 大卡熱量）。



果糖與代謝症候群 (IF:11.864) 

Fructose metabolism and metabolic disease. 



飲食習慣改變，精緻糖攝取，身體器官無法代謝:病從口入

Journal of Clinical Investigation. February 2018 DOI: 10.1172/JCI96702



非酒精性脂肪性肝炎的組織學檢查
Histopathology of nonalcoholic steatohepatitis (NASH)

正常肝臟組織 非酒精性脂肪性肝炎肝臟組織 非酒精性脂肪性肝炎纖維化

纖維

脂肪生成



英國牛津大學出版社－歐洲心臟雜誌 (IF29.983)



European Heart Journal 

(2018) 39, 2497–2505

Fructose metabolism, 

cardiometabolic risk, and the 

epidemic of coronary artery 

disease



Take Home Messages 

糖分適當的攝取:世界衛生組織建議，每人每天的「糖」攝取
量，最好能控制在25公克以下（約5顆方糖）

一根香蕉/天或龍眼四顆/天以天然水果代替加工精緻的糖分
--> 可代謝果糖

運動: 散步、快走、瑜珈 etc.

每天接觸陽光20-30分鐘: 夏天 早上7點半到8點
冬天上午11點到正午12點半

充足的睡眠和休息



推薦書籍&延伸閱讀

斷糖飲食，讓您終生苗條

重新鍛鍊您的味蕾、淨化生

理系統，讓荷爾蒙恢復平衡。



Q & A



Concepts

04 廚房即是藥房:醫食同源對身心健康的重要性

03

02

01



葷食
雞肉墨
西哥捲

純素食
黑豆墨
西哥捲



體內炎症反應

焦慮
生活失去愉悅

肥胖

久坐不動

睡眠不正常



臺灣醫界 2020, Vol. 63, No.8

所有疾病都始於腸道
(All diseases begins in the gut)



胃纖維內視鏡檢查途徑中，在空腸內灌注益生菌

臺灣醫界 2020, Vol. 63, No.8



Translational psychiatry

轉化精神病學9: 226 (2019)

飲食影響大腦認知功
能:胃腸道-大腦軸線
(Gut-Brain Axis)



血清素的生成與作用



體內血清素不足對身體健康的影響

出現不同程度的身心症狀，比如說:易怒、

焦慮、沮喪、失落、退縮、恐懼、 悲觀、

疲勞、心悸、噁心感、無力感，甚至慢性疼

痛、記憶衰退、憂鬱症、成癮症、抑鬱、衝

動、酗酒、自殺、攻擊及暴力行為等

受創/成癮/生活經濟壓力
血清素失衡/分泌不足

壓力賀爾蒙: 腎上腺素、抗利尿激素
（血管升壓素） 血液黏稠、血壓升高



如何提高體內血清素?

►高蛋白早餐
早餐能刺激大腦釋放多巴胺，更降低渴望食物的頻率。

►高纖維午餐
增加纖維和蛋白質攝取量，減少接觸糖分機會。

►低糖晚餐
打造專屬低卡美味料理，早點享用，預留消化空間。





Take Home Messages 

上游思維 (Upstream Thinking )

這個世界從不缺乏治療，卻極少關注預防

上游: 介入行動，避免問題重複發
生、修正制度、界定職責、建立策
略、集結資源、教育

中游: 改變行為順應環境

下游:減少事後補救、降低風險、
不再等著壞事發生



和諧

圓滿

平衡

飲食

Food
情緒

Emotions

生活方式

Lifestyle

道德

Moral

社會關係

Social 
Community 

生態/環境

Environment

尊重
聆聽
理解
溝通
協商
最合適的方案



推薦書籍&延伸閱讀



謝謝聆聽
Thank you for listening



Q & A


