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摘要 

本次亞洲杯女子足球資格原預計於高雄舉辦，由於疫情政策因素移師巴林王國。疫情

之下隨隊出國有別一般，除了對於運動傷害的處理以外，還包含對球隊防疫政策的制

定。隨隊醫師的職責和當次出隊中醫療團隊成員組成有很大的關係，因此，每一次的

隨隊都不同。隨隊醫師最大的職責為確保選手與團隊在整趟旅途中的健康。除此之

外，決定與判斷選手是否可以繼續在場上競技也是隨隊醫師重要的任務之一。本次巴

林之行最重要的是如何確保選手在競技運動場上的安全與場下的對於疫情相關議題

的防治。希望透過本次的報告可以將經驗傳承給未來有志提供服務的同仁，期待台北

榮總也可以提供競技運動員完整的醫療服務。 

 

 

關鍵字：隨隊、隊醫、運動醫學 
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一、 目的 
本篇報告的目的為紀錄本次亞洲盃資格賽出隊的過程，從出發前的準備作業、旅

途中、比賽期間以及回國前等階段的紀錄，此外將疫情相關的議題獨立，以提供將來

欲隨隊的同仁作為參考。 

 

二、 過程 

此次亞洲盃預賽原定於高雄舉辦但因疫情相關措施而移師巴林，在接獲支援需求

至出發約有三週的準備時間，以一般隨隊的狀況而言是相對短暫。本次出隊時間為 

2021/10/09 出發，比賽日期為 2021/10/18 與 2021/10/24 日兩天，賽後於 2021/10/26 

返抵國門後經過 14 天隔離。 

 

準備過程 

第一件事是和該隊的防護員取得聯繫了解選手的狀況並和其他醫療人員交班選

手現有的醫療問題。因為事前都沒有接觸過女足球員，所以行前也到高雄參與了兩次

的訓練與一次夜間的防護，除了先看一些有問題的選手和防護員討論外，也和教練團

自我介紹。在了解球員狀態後，便著手開始準備防護包的內容。藥物的準備是最麻煩

的一件事，這次的模式是由我自己掛號後自費開立需要的藥物。在思考要帶什麼藥物

時，其實就是將整個過程沙盤推演一次，預先設想可能的情況並和防護員溝通看看哪

些東西由誰負責攜帶。 

這次的出隊最特別的地方在於 COVID-19 的影響，說實在的這部分的行前資訊

不好找，大會方給的東西也沒有很完整，事後發現當地的辦事處或大使館是一個很棒

的資源，下次到任何地方都可以將該地的這些資源納入準備階段。行前也準備了衛教

單給選手，主要是針對時差、機上衛生安全進行簡單的講解，希望透過這些東西可以

讓選手更加安心。 

 

旅途中 

2021/10/09 是出發的日期，搭乘 20:20 的阿聯酋航空經杜拜轉機到巴林。入關後

是一切責任的開始，事前衛教過的東西其實很多選手還是會忘記，包括口罩、酒精消

毒洗手等等。整個旅行的過程就是不斷提醒大家要注意口罩要帶好，隨時進行消毒。

這次的班機起飛時間是 20:20 而我們是 17:00 左右抵達機場，如果真的很擔心機上

衛生，應該在抵達前就讓團隊吃飽，在飛機上就簡單以能量棒補充一些熱量即可。雖

然事前有衛教選手真的想吃東西也不要脫下口罩太久，但還是有人邊吃多力多滋邊看

電影，所以要時時刻刻保持警惕。 

抵達巴林後，還好巴林足協以及當地台灣辦事處都有人來協助通關，因此整個過

程還算順利。抵達當地後遇到的問題就是電話卡，雖然事前有在台灣購買，但是發現
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台灣購買的電話卡無法使用，所以只好趁空檔到機場販賣電話卡的商店購買。關於巴

林的資訊其實真的不多，所以事前也不確定機場可以購買、好不好買以及當地狀況，

但這些後來發現如果可以先和當地辦事處取得聯繫，就可以得到第一手且真實的資

訊。 

下一個挑戰就是到飯店關於房間的規劃，其實隊醫到底該做到哪些並沒有一個制

式化的規定，整趟行程回想起來，這次的模式就是積極的參與並且找一些地方可能對

團隊有幫助，提出之後再和整個團隊溝通討論。溝通和討論是最重的一件事，醫師在

醫院或許是團隊的中心，但在出隊的過程中，中心是教練團與選手。最後教練團也參

考我的建議，將完整的單人房優先給選手，共用客廳但獨立寢室的兩人或三人房給教

練團與行政人員優先。 

 

比賽期間 

剛落地等待 PCR 結果出爐後就是一系列的場地勘察，包括健身房、泳池、餐廳

等等。當然這個階段就要開始進行一些 AFC 亞足聯的規範，像是每日體溫與症狀回

報、傷害與疾病記錄等等。最重要的還是和 AFC 官員取得聯繫。在和外國人溝通時

很多時候會遇到一些衝突或矛盾，有些可能是當地風俗的問題，這次的經驗就是不需

要太客氣，應該要堅持或爭取的就應該去做。 

解除隔離後迎來第一次的開會，這次主要將醫療端的東西整理好並且報告給教練

團和大家討論一些應該執行的事項要如何執行，例如每天要量體溫，應該要由誰來

做？什麼時間點做？如何執行？其實教練團並沒有要求我要報告，在一般狀態下球隊

不常會有隨隊隊醫，而每位隊醫的習慣和能力都不同，所以除非已經長期有合作，不

然除了醫師本人以外其他人也很難了解你可以提供什麼。 

每天早上例行性量體溫是認識球員的方式，每天的治療時間也是熟悉她們的故事

與她們的身體最好的機會。在治療時候感受到最大的挑戰是要如何在最短時間內進行

評估並且給予有效的治療。在一般醫療環境中，不太需要追求立即的效果，但在運動

賽場上這是很重要的，很多時候找出原因很重要，但做了一個好的診斷卻無法馬上解

決運動員的症狀，在運動場上的意義就沒有那麼大了。因為最重要的是讓球員在最短

時間內沒有風險地回到場上有好的運動表現。 

除了在醫療房治療的時間以外，當選手在新的場地就要稍微看一下洗手間在哪

裡，是否獨立只有我們使用或是有其他閒雜人等。如果非獨立使用那就要和場地方協

調是否可以給我們獨立空間，不然就要和選手衛教好一定要帶口罩。除此之外就是協

助進行一些補充品的準備：水、寶礦力、電解質等等。在練習過程中也是觀察選手最

好的機會，通常會藉機看一些昨天治療過的選手動作有沒有一些問題，以及經過處理

後身體的感覺如何。 
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這次的行程有兩次的比賽，亞洲盃資格賽關乎到明年一月的正賽是否可以參加，

而正賽又關係到是否可以參加世界杯，所以這兩場比賽都非常重要。在比賽日最重要

的就是賽場上的緊急應變還有整體對疫情的控管。足球比賽中醫療防護人員可否上場

是看裁判，這次比賽並沒有真的衝場，因為選手沒有太大的狀況。而就疫情的處理，

採用的方式是只要出休息室就戴口罩，口罩不用省，上去練習或比賽就直接丟掉，下

來酒精消毒後再換一個新的。這次的經驗是足球盯場困難在場地很大，傷害的產生未

必會跟著球走，因為卡位的過程也可能發生傷害。巴林當地這次並沒有大螢幕轉播，

所以要是真的發生傷害的當下也無從得知到底機轉是什麼。感謝有經驗的防護員分

享，建議進入賽場的防護員與醫師可以分工，兩人分別主要看哪一個半場（進攻邊或

防守邊），這樣就比較不會有遺漏的問題。 

 

回國前 

在比賽結束後的隔天，經過適當的評估與和教練團溝通後決定在確保衛生安全的

前提下還是安排一些活動讓選手買紀念品。此外，也和這邊幫我們很多的巴林辦事處

的同仁見面。事後回想起來，行程的安排與溝通可以做得更加確實。這次安排這些行

程的時候並沒有把責任的劃分說的很明確，導致在做決定的時候壓力很大。可不可以

執行這些行程其實不完全只有防疫安全的考量，更多的是一些人性或是管理。舉例來

說，如果市場人很少，大家也都有戴口罩，每日確診數也在穩定範圍，球員都已打過

兩劑疫苗而當地疫苗普及率也在 80% 以上甚至已經開始施打第三劑，這樣聽起來一

切都蠻安全的。但是如果球員到市集時群聚、不戴口罩、沒有做好手部衛生、一直觸

碰其他物品，這個風險還是會提高。而球員出國可能會發生哪些事件，團體是否好控

管等等其實不在醫師的專業範圍內。所以比較理想的方式是透過事前的資料收集，告

知行政團隊或教練團純粹在醫療上的評估為何，最後的決定權（綜合考量所有因子）

應該交給行政團隊或教練團，醫療團隊不需要負擔可不可以執行的這個決策。 

進行這些決策時除了詢問大使館這些地點的狀況外，也透過自己的人脈問到了在

巴林當地的醫師，他給予的建議是只要帶好口罩做好消毒並維持安全距離，巴林境內

沒什麼地方是不能去的。因此，最後一天的行程就有讓選手集體在辦事處同仁的安排

下到巴林的一些景點走走看看，並且到商店買一些伴手禮與紀念品帶回台灣給大家。

實際走訪後，其實這些地點都是安全的，主要原因是巴林疫苗普及而且人真的不多，

不要刻意靠近人大概都可以自然維持 1-2 公尺的距離，而且路上普遍的人都有戴口

罩。 

 

回程途中 

回程的航班是 10/26 的凌晨三點，搭乘飛機與轉機的風險其實比較高，這時候壓

力又來了。首先抵達機場時發現要事先填寫台灣海關需要的文件，這部分其實在之前
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並沒有分配好。這也是我覺得可以改進的地方：什麼事情應該由誰來主導可以事先擬

定。疫情相關的決策與諮詢可以交由醫師執行，但是像這種海關的申報，其實不需要

醫師來執行，行政團隊就可以完全掌握，如果要交由醫師執行沒問題，但事前要先說

好不然當下可能手忙腳亂。 

這次去程階段並沒有事前刻意調整機位，因此這次在回程階段做了嘗試，但結果

有點令人失望。根據過往的文獻顯示，坐靠前排、靠窗（遠離走道）、間隔兩排是疫

情之下比較好的安排，以我們團進團出而言，最好能跟其他人保持兩排的距離。在櫃

檯時我和地勤人員說了我們的需求，也表示沒有問題，但事實上最後還是遇到明明有

位置但是卻沒有按照需求安排的情況。 

在抵達杜拜後沒有人帶領，人群也比去程多，在這一段的路途應該由誰負責帶隊

與壓隊其實事前也沒有先講好，這都是可以加強的部份，雖然到最後也都順利抵達，

不過事前的準備工作可以更確實。抵台之後就是進行口水檢測並且搭上協會的巴士前

往隔離地點。 

 

疫情相關 

疫情是這次出隊最大的挑戰，在面對疫情時第一個需要考量的是當地的政策。首

先要釐清的問題是防疫規定該聽誰的？基本上，這個問題的答案大概有三個：當地國

家或城市的規定、賽事主辦方的規定與球隊自己的規定。原則上，我們是參加運動賽

事，所以一定要遵從賽事主辦方的規定。而因為賽事的主辦是在一個國家中的一個城

市，所以理論上賽事的主辦方的規定必須要得到當地國家或城市的認可。當然，在競

技運動中可能可以有透過專案的方式來達到某些例外方便賽事進行，但這一切都必須

要在雙方同意的狀況下達成共識。最後則是因應上述賽事期間的規定，球隊自己應該

要如何規範球員。球隊自己內部的規定只可以比賽事主辦方嚴格，不可違反賽事主辦

方的規定。因此，就必須要透過風險的評估並且與教練和行政團隊達成共識。下面就

透過巴林本身的防疫規定、AFC 的防疫規定與球隊的規定一一做說明與分享。 

 

巴林的防疫規定 

其實巴林這個國家的相關資訊非常難找，旅遊資訊方面就已經很少了，更不用說

一些對於疫情的相關措施。這時候在該國家台灣的辦事處或大使館就可以派上很大的

用場，對日後有要出隊的醫療團隊，強烈建議可以先和當地的辦事處或大使館取得聯

繫，他們會最了解當地的狀況。 

關於巴林的疫情狀態可以在他們國家衛福部的官網找到，從政府公布的數據看起

來，巴林的疫情算是有達到控制。每日新增維持在 50-70 人，相較於之前 5-7 月的

高峰每日有超過 2000 人確診已經緩解很多，而且疫苗覆蓋率其實很高，也已經開始

施打第三劑的疫苗。以這次的行程來說，巴林對於我們團隊的防疫規定是： 
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 須提供起飛前 72 小時之 PCR 陰性證明 

 須提供疫苗施打的證明 

 入境時需要進行 PCR 檢測，等待檢測結果前須在房間隔離 

 入境第五日與第十日需要進行 PCR 檢測 

其實原本應該要有十天的隔離規定，但是因為是運動代表隊的緣故，我們在 PCR 

結果確定陰性之後可以免除這十天的隔離規定。如果依照巴林的防疫規定，其實在 

PCR 的結果出來之後，我們就可以自由移動在巴林的任何角落，只是要配合地方的

規定。而在醫療行前會議時，巴林足協的代表也說了，會配給遊覽車，我們可以自由

決定要到哪裡去，巴林足協這邊完全沒有問題。政策上每個國家採用的方式不一樣，

而這也很大程度的考驗了我們在制定隊內規範的挑戰。 

 

AFC 的防疫規定 

AFC 的防疫規定走運動員泡泡的模式，簡單來說就是要禁止與外界接觸。但是

要達到完美的泡泡其實成本非常非常高，在實務面的執行上也不太可能。真正 100% 

的泡泡應該是確定所有人都是陰性的狀況底下，將這些人完全和其他人區隔開才能達

到完美的泡泡。以東京奧運來說，雖說也是走泡泡，但是實質上許多的義工或是工作

人員並沒有集中住在選手村，而是自行返家，這樣一來一定避免不了和其他人接觸的

風險，而他們又會和選手或是相關工作人員接觸，只能說這樣的做法是盡可能地降低

風險，但距離真正的泡泡來是有一段落差。接下來介紹疫情檢測中最重要的 PCR 與

快篩的規則。 

巴林 PCR 的檢測規定為落地後的第五天與地十天要進行 PCR。而 AFC 的規定

則是比賽是的前一日要進行 PCR。關於 PCR 檢測結果的處理，其實 AFC 的規範是

很寬鬆的，只有確診者需要被隔離，其他只要是陰性的球員都可以上場比賽，而只要

有 13 位球員可以比賽，比賽就不會被終止。 

快篩的檢測部分，其實一開始並沒有提到有快篩這件事，雖然協會有準備，但除

了例行性的詢問體溫與身體狀況以外並沒有額外安排快篩。不過在一次的醫療會議

中，巴林的隨隊醫師表示他們每隔兩天都會做一次快篩，這個部分我覺得可以提供給

之後要出國比賽的隊伍參考，但可能要考慮到快篩陽性之後的處置。在第五天的 PCR 

時，寮國有人出現確診，而且比賽前一天的 PCR 又有發現確診者，所以當天在開始

比賽之前在賽場外又進行了一次快篩。而在 10/20 的 PCR 中，因為寮國又有出現確

診的案例，隔天我們要進場觀看寮國與巴林的比賽，因此在 10/21 的早上也有進行

一次的快篩，不過這次的地點就是在飯店內。而我們和巴林的比賽前一天的 PCR 則

全部是陰性，所以在比賽當天就沒又做快篩了。 

每日的健康監測是這次疫情下 AFC 的規定，他們要求早晚量體溫並解紀錄是否

有相關的症狀。兩次量體溫的間隔時間是建議八小時以上，官方建議一次是早上十點
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鐘而另一次是睡覺之前。經過和教練團討論之後，我們所採取的模式是每天早上由我

去敲選手的房門進行體溫的量測並且詢問相關症狀，第二次則是練完球回飯店下車的

時候量測。這樣的決定主要有以下幾點的考量： 

 希望能夠最小化隊員的負擔，不要由隊員來找我們，而是我們去找隊員 

 希望在每天一開始可以得到數據，萬一有發燒了就可以立即進行處理 

 在每天早上可以追蹤昨晚的防護狀態，看看是不是有突發狀況需要處理 

 每天按門鈴可以更快速的熟悉球員（一次要記起 26 人的臉與名字有點難） 

 

在這次的過程中有發現球員反應有喉嚨痛的症狀，當下詢問過後發現整體而言比

較像是感冒，而球員也表示房間冷氣的溫度無法調整，晚上睡覺會覺得冷。當下有將

這個狀況回報給醫療官，只是剛好當天已經有進行 PCR 的採檢，所以得到的結果是

暫時先將選手隔離在自己的房間內等待結果。幸好最好結果出來是沒有問題，不然後

續的處理想必又要花一大功夫。後來有詢問醫療官如果剛好還沒到要做 PCR 的階段

那該如何處理，得到的回覆是先進行快篩，如果快篩陰性而且症狀也不像那就不需要

進行 PCR，如果快篩結果為陽性則要立即安排 PCR 進行確診，在此期間自然就是要

處於隔離的狀態。 

 

球隊自身的防疫規定 

在看完上面巴林本地的規定與 AFC 的規定後，接下來要分享一下球隊自身的防

疫規定。當然，我們的規定只能夠比巴林和 AFC 的規定嚴格。從落地之後，基本上

我們就是遵循巴林當地的防疫規定，從機場開始進行 PCR 並到飯店隔離等待結果。

理論上，比較好的方式當然是選手一人完全獨立使用一個空間，但實務上還是沒有到

非常完美。這次下榻的飯店是 Elite Resort and SPA，距離機場大約 15-20 分鐘的車

程。飯店準備的房型有三種，分別是單人、雙人與三人。不管是哪一種房型，基本上

都是有獨立的就寢空間，差別在於雙人與三人房是有共用的客廳，而雙人房裡的其中

一間浴室位置不在房間內。房間應該如何分配其實沒有一定的定論，但當下我給的建

議是主力球員或像是守門員這種取代性低的人盡量以單人房為優先，目的就是盡可能

的減少不必要的接觸，隊職員可以睡兩人房或三人房。 

在 PCR 檢測結果出爐之後，教練團與工作人員進行了第一次的會議。教練團主

要是討論和訓練相關的議題，而我則是簡單就飯店的狀態與一些場地進行勘察後回

報。簡報內容主要是和教練團報告這次關於醫療端這邊有沒有什麼規範，以及一些事

項應該要如何進行。由於出發前並沒有一個會議是所有行政團隊、醫療團隊與教練團

的會議，所以這算是第一次整個除了選手之外的團隊開會。 

 

三、 心得 
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這次的隨隊應該是多年以來台北榮總第一次派遣醫師出國。整體的政策以及醫院

的配套還有很多可以優化的部分。針對個人來說，一些事前的準備工作、臨場的反應

與處理、診斷與治療的效率都是可以再加強的，希望在未來有機會可以再次擔任隊

醫，提供更好的治療與服務。在選手用運動表現讓世界看見台灣的同時，作為他們背

後最好的支持，用運動醫學打開通往世界的大門！ 

 

四、 建議事項 

1. 行前確保醫療方知責任歸屬，避免突發狀況時群龍無首。 

2. 簡化或特例隨隊出國時藥物的開立，是否有特殊的管道提供服務。 

3. 協助運動員建立綠色通道，可以在短時間內獲得影像學檢查結果。 

4. 成立跨科部整合照護系統，運動員的問題部會單純有肌骨問題，例如眼科、婦科

等等都可一同協助。 

5. 考慮與醫院周邊之球隊合作提供照護累積運動醫學相關人才。 

 


