
ISSN2221-8319 

 第 144頁，共 158頁 

體能戰技常見運動傷害預防及處置要領之研析 

 

 

作者簡介 

徐嘉宏少校，政治作戰學校87 年班、台灣體育學院95 

年班、正規班310期，曾任排長、輔導長、政戰官、體

育官、體育教官，現任職陸軍步兵訓練指揮部暨步兵學

校體育組教官。 

提要 

一、體能是軍人的必具要件，戰技更為戰鬥的基礎，一但訓

練發生運動傷害必然降低單位戰鬥力，因此運動傷害的預防

實屬必需。 

 

二、國軍自99 年起，正式實施新式體能訓練，各項合格標

準均有所提高，各級幹部為求好心切，忽略運動防護的重要，

而造成慢性或急性的運動傷害。 

 

三、國軍現階段各級部隊雖已具安全防險的觀念，然近年訓

練傷害時有耳聞，更有些傷害造成嚴重的生命威脅，究其原

因為幹部無法有效做好預防工作，且一旦發生傷害，正確的

處置要領欠熟練，進而造成二度傷害，為使部隊體能戰技訓

練安全得於確保，藉本文提醒國軍幹部及弟兄深植運動傷害

預防及處置之重要性。 



ISSN2221-8319 

 第 145頁，共 158頁 

壹、前言 

傷害是指身體組織損壞或功能的喪失，在體能或戰技訓

練的過程中，因為力或其他因子所引起的身體傷害皆可以稱

為運動傷害，是以「運動傷害」包含了各式各樣因為運動而

引起的傷害與病徴，而防護的主要目的，是讓國軍人員藉著

對運動傷害發生的經驗，希望能幫助預防和減低傷害，並了

解不同類型的運動傷害發生原因，以及熟悉傷害發生後處理

步驟，這些知識與技能，不但在必要時候可以加惠自身更可

以幫助他人，因此各級從事部隊訓練工作之幹部而言，更是

必備的基本能力。 

貳、運動傷害的類型 

運動傷害類型主要可分為急性傷害、慢(累積)性傷害等

項。急性傷害是指在極短的時間內所造成的傷害，也可說是

一次內在或外在的突發暴力所引起的組織損傷，使得組織產

生無法回復的形變，凡韌帶扭傷、肌肉肌腱拉傷、挫傷、骨

折、脫臼或脫位、關節內傷害、神經血管傷害均屬之，傷者

通常可以較明確地出傷害所發生的時間點，如跑步測驗中拉

傷腿後肌、障礙超越爬杆落地時扭傷踝關節韌帶。 
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圖一：扭傷      圖二：骨折 

  
圖片來源：雅虎網站    圖片來源：雅虎網站 

慢(累積)性傷害是由於長期地累積重複性的微小傷害，

當這些傷害累積至組織所無法負荷的程度時，便會造成組織

長時間甚至永久的形變，簡單來說即是傷者累積多次微小傷

害而造成之痠痛或功能障礙，凡長水泡或繭、肌健炎或筋膜

炎、滑液囊炎、疲勞性骨折、軟骨軟化症、創傷性關節炎等，

傷者往往無法明確地指出傷害是從何時開始累積，等到累積

的傷害對運動表現造成不良的影響時才會發現，如長期跑步

訓練造成的脛骨疲勞性骨折。 

圖三：水泡   圖四：肌腱炎     圖五：軟骨軟化症 

 

圖片來源：雅虎網站  圖片來源：雅虎網站   圖片來源：雅虎網站 
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參、運動傷害造生之時機 

體能戰技訓練為高風險行為，然任何風險皆有其成因，

唯有確實的掌握肇因才能有效的防範於未然，以下針對運動

傷害發生時機加以說明，以供各級幹部實施訓練時防範之重

點： 

一、熱身運動不足： 

肌肉在沒有獲得適當伸展，很容易發生運動傷害，因

此熱身時間不足、方式不對或未針對不同項目實施專項

的加強性伸展，易引發拉傷、痙攣或扭傷等傷害。 

二、著裝不符規定： 

各項訓練未按規定穿著或著裝不確實，致刺刀、鋼盔、

彈匣等尖硬物品掉落，引起刺傷或挫傷。 

三、場地器材不善： 

訓場不平整、坑洞、場地溼滑或器材變形脫落等，易

引發各種運動傷害，如扭傷、拉傷或滑倒造成的骨折。 

四、體能基礎不足： 

針對新進人員或缺乏運動習慣者，基礎體適能較差，

實施高強度戰技訓練易造成各種傷害。 

五、訓練環境欠妥： 
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豪大雨、過熱、過冷天氣，如未適切調整訓練位置，

極易發生傷亡事件，如熱傷害或氣喘。 

六、技能生疏不熟： 

平時疏於練習或學習新的技巧高難度動作，因不熟練

造成動作錯誤，傷害就可能產生。 

七、身心精神不佳： 

訓練前熬夜、大病初癒或心事情緒低落，造成精神不

集中，為傷害發生的潛在因素。 

八、訓練負荷過度： 

身體在超負荷狀態下，體力透支，容易造成肌肉、肌

腱、韌帶及骨格損傷。 

肆、體能戰技訓練項目常見運動傷害 

國軍體能技訓練項包含仰臥起坐、俯地挺身、三千公尺

跑步、手榴彈投擲、障礙超越、刺槍術、游泳、莒拳等項目，

就以上項目針對常見傷害、症狀及造成原因列表詳述： 
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表一：常見運動傷害症狀及成因 
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資料來源：筆者整理 

伍、預防措施及緊急處置要領 

運動傷害是在參與戰技訓練或測驗時所不可避免的，因

此減少發生的機率或降低傷害的程度，即成為各級幹部及訓

練師資關心的重點，然所謂「預防勝於治療」是每一個人都

會說的，但預防運動傷害及傷害處理的過程當中到底有那些

是我們必須特別注意並且需要具備的呢，我們將程序區分為

二個部份分別為事前「積極防範」及事後「合理的處置」。 

一、積極防範作為乃為訓練前主動的積極作為，希望能

減少運動傷害發生的機率，可就人、事、時、地、物12等

五個向面完成各項預防工作： 

(一)人： 

1.新兵、新進、肥胖、痼疾者，應列入重點掌握，

建置『高危險群』名冊，另對連續休假返營、甫

執行勤務（如夜哨），或遭逢重大變故、情緒受

創者均依納入查察重點，詳加詢問及主動關懷，
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訓測全程幹部必須在場負責安全防護。 

2.激烈競爭結果會造成情緒失控、彼此失和，易

造成衝突而發生受傷，各級幹部應隨時掌握。 

3.經驗不足、得失心太強，易造成緊張身心失調，

而發生運動傷害，不可不事先防範。 

(二)事： 

1.確實下達安全規定及注意事項。 

2.單位實施體能戰技訓測較具危安之課目，應加

強安全防護編組，並妥慎調製課表，符合測驗時

段及考量體力負荷。 

3.各項訓練前應充分的暖身運動及訓練後的緩和

運動。 

4.先行奠定體能基礎，再行實施強度強的戰技訓

練。 

5.嚴格訓練要求，重紀律養成嚴謹、確實、認真

的學習態度，期使精神集中，避免運動傷害造生。 

(三)時： 

體能戰技訓測實施，上級規定，避開酷熱時段，

並依據危險係數調節實施時段，並在課表調製上
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注意下列事項： 

1.新進人員，不宜過早實施測驗，應予「調適期」，

藉以調節身心狀態，並從中查察個人體能及病史

等潛存危因。 

2.體能戰技訓測之時程應早做規劃及告知，期使

單位及個人先期準備，調整體能狀態及任務調

節。 

3.休假後不排訂體能測驗。 

4.測驗前，不可實施體力負荷過重的訓練及勤

 務。 

5.同時間不可分隔兩地或過多之連隊同時受測， 

避免醫療資源無法有效支援或幹部分身乏術。 

(四)地： 

1.訓測地點宜早律定成為「標準化」測驗場地，

期使受測單位可於平時結合場地訓練，獲得良好

的適應性。 

2.訓測地點之規劃與建置，須考量集合、檢錄（待

命）、熱身（整理）所需之幅員，動線規劃要流

暢便利、通風良好，減少觀察之死角。 
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3.訓測場地力求平整，尤其跑步路線，不可有坑

洞、尖銳雜物，並且避免在上下坡地段實施；路

口應派遣交通管制哨。在草皮上施訓時，特別注

意避開蟻穴，草地實施仰臥起坐因鋪力波墊為宜；

有沙坑訓場如障礙超越應翻鬆整平。 

(五)物： 

凡測驗實施及安全防險所需物品均應詳加檢查，

確保備妥，以下針對安全措施必備物品敘述： 

1.急救器材：救護車、急救箱及巡察所攜氧氣瓶

均應先做檢查確保堪用；救護車宜備兩輛應急，

不足時可以悍馬車或其他車輛代替。 

2.冰桶：備妥冰桶確實打滿冰，以備發生急性傷

害時使用。 

3.飲水：飲水要充足，並應確依規定要求學者貫

徹飲水規定避免熱傷害造生。 

4.施訓者之服裝應以符合要求，尤應依季節天候

有所因應，如冬天氣溫過低，應備外套防寒及毛

巾擦汗，以符運動保健；三千公尺測驗用鞋宜加

慎選，應以著跑步鞋為佳，不宜任以球鞋替代；
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五百公尺超越皮鞋應以鞋帶方式繫緊，不宜用拉

鍊方式。 

二、合理的處置乃運動傷害不幸造生後，在處理傷害過

程中應盡可能降低傷害擴張程度，本階段區分急性期及

慢期的處理： 

(一)急性期的處理： 

是指組織受傷後至不再出血或水腫的時期，時間

約數分鐘至72小時不定，在此急性期，受傷的組織可

能會出血水腫等現象，因此出現所謂的「紅腫熱痛」

症狀，腫脹的組織會防礙血液循環，以致壞死的組織

無法送離，修補的養份無法送抵患部，而減緩了軟組

織的復原，且因代謝廢物的刺激，傷者會惑到十分疼

痛，因此止血、消腫、止痛為急性處理的首要任務，

其處理原則為PRICE 即保護、休息、冰敷、壓迫、抬

高等五原則： 

1.保護Protecion：也就是確認四周環境安全並對

損傷情況做初步判斷，目的為保護受傷組織，避

免二度傷害。 

2.休息Rest：休息是為了往日更長的路，目的為
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減少疼痛、出血、腫脹，應暫時停止任何會引起

疼痛的重作與活動。 

3.冰敷Ice：目的為血管收縮、血流變慢以減少出

血及腫脹，並有消炎、止痛功效，唯每次以15-20 

分鐘為限，間隔1-2 小時，持續1-2 天。 

4.壓迫Compression：目的為止血並減少或消除腫

脹，可用彈性繃帶，唯壓力要平均，鬆緊要適中

並觀察血液循環。 

5.抬高Elevation：受傷後24 小時內提高患部，

儘可能將受傷肢體抬高於心臟，讓血液回到心臟，

目的為減少患部的血流量有止血消除腫脹。 

(二)恢復期的處理： 

恢復期是指組織不再出血或水腫至組織完成修補

為止，臨床上急性期與恢復期的分辨，在於恢復

期在沒有動作或觸碰時不會有明顯的疼痛，恢復

期的時間約從視受傷組織的特性及其嚴重度而定。

不同的組織所需的修補時間不一，如果是韌帶或

肌腱受傷。約需4-8 週才會癒合；如果是肌肉受

傷，則約需3-6 週；如果是骨骼受傷，則約需6-12 
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週。但是這只是代表組織是否癒合而已，並不代

表癒合組織的能力和以前一樣好。根據文獻，如

果要韌帶恢復到和原來一樣的強度，則可能耗時

一年以上，在恢復期，受傷的組織已開始結痂，

因此除了繼續消除臨床症狀外，確保受傷組織的

癒合是最重要的事。受傷軟組織在癒合的過程中，

會逐漸增生、修補，此時如果斷裂的組織兩頭距

離過遠，則無法有效地癒合，或是癒合在一個太

鬆的位置而失去軟組織的機械效益，變成無效的

組織，因此治療軟組織傷害應確保其處在一個有

利癒合的位置，在恢復期的後期，受傷的組織已

不再疼痛，因次常常被誤以為已經完全痊癒，而

開始從事各種高難度運動，以致再度受傷，故恢

復期的訓練需強調重建運動功能與預防再度受傷，

恢復期有關重建運動功能的處理方式如下： 

1.適切的伸展運動。 

2.適量肌力訓練，除強調強度及耐力外，尚需訓

練相關肌肉的收縮速度、柔軟度、協調性、敏捷

性、穩定性、技巧性等。 
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3.使用必要的謢具做好防護。 

4.漸進式的運動訓練，不可過度訓練。 

5.正確的衛生教育。 

6.正確的治療程序及復健作為14。 

陸、結語 

體能戰技為軍人之本務，為滿足戰備需求，訓練必然具

有挑戰性，實戰性及危險性，無可避免的，運動傷害卻也是

訓練過程中很難完全避免的產物，因此對於相關傷害的防治

也就格外迫切與重要，稍有不慎就可能造成永久性的運動傷

害，進而影響國軍整體戰力，常言道：天下強兵在將，兵隨

將轉，各級幹部力行體能戰技訓練，應確遵訓練程序、步驟、

方法及要領，並妥採周密運動傷害防範措施，建立國軍正確

的運動習慣及傷害預防處理觀念，期使『體能戰技訓練在安

全基礎之上』持恆實施，逐次累進，為打贏下一場戰爭做好

奠基。 


