
區
老
人
醫

金
、
、
摘

要去

華
灣
地
區
由
於
醫
療
衛
生
科
技
的
進
步
，
工
業
發
達
經
濟
大
幅
成
長
，
生
活
水
準
扭

高
，
國
人
平
均
壽
命
不
斷
地
延
長
，
六
十
五
歲
以
上
老
人
人
口
麓
近
百
萬
，
約
占
總
人
口

百
分
之
五
﹒
五
，
又
根
攘
七
十
五
年
之
死
因
統
計
，
惡
性
腫
瘤
，
腦
血
管
疾
病
，
心
臘
疾

病
二
局
血
壓
、
糖
尿
病
等
老
人
易
罹
息
之
慢
性
疾
病
均
已
排
列
在
十
大
死
因
之
前
數
位
，

足
見
老
人
病
之
肪
拾
，
已
成
為
我
國
最
重
要
的
醫
瘦
衛
生
課
題
，
對
社
會
及
經
濟
發
展
之

影
響
至
巨
，
因
此
衛
生
署
己
擬
定
中
老
年
病
防
治
計
畫
，
從
中
年
人
健
康
之
維
護
，
達
成

老
人
保
健
及
長
霉
，
在
計
畫
中
期
藉
建
立
中
老
年
病
防
治
體
系
，
推
行
高
血
壓
及
糖
尿
病

之
預
防
及
治
療
，
加
強
民
眾
衛
生
教
育
，
建
立
居
家
誼
理
制
度
及
學
術
研
究
等
重
要
措
施

，
防
止
是
年
慢
性
疾
病
之
發
生
及
病
後
之
彼
健
治
按
等
工
作
，
以
維
護
並
增
進
中
老
年
人

之
健
康
及
幸
福
，
而
此
等
老
人
惺
性
疾
病
之
預
防
、
治
療
及
照
麓
，
必
讀
由
社
區
為
主
體

，
把
握
目
標
翠
體
對
象
，
落
實
社
區
老
人
健
康
之
維
護
，
促
進
社
區
之
安
定
及
進
步
而
連

成
國
家
社
會
民
族
之
發
展
。

貳
、
前

、
一
吾

由
於
醫
療
公
共
衛
生
之
進
步
，
生
活
水
準
提
高
，
國
人
平
均
壽
命
不
斷
地
延
長
，
老

年
人
口
逐
年
增
加
，
民
國
七
十
五
年
男
性
的
平
均
餘
命
為
七
0
.
九
七
而
女
性
為
七
五
﹒

八
八
(
表
一
)
，
六
十
五
歲
以
上
老
年
人
口
約
九
十
四
萬
，
占
總
人
口
五
﹒
三
%
，
今
後

亦
將
持
硝
增
加
，
預
計
民
國
九
十
年
將
增
至
八
%
'
二
十
一
世
紀
將
為
未
曾
有
的
超
高
齡

社
會
(
表
二
)
。

畫灣地區區年居民平均餘命

年 !iJJj 平 均 餘 命

(民國) 男 女

39 52.90 56.32 

49 61. 80 67.07 

59 66.08 71. 21 

69 69.56 74.54 

75 70.97 75.88 

表

李
宏
信

臺灣地區中老年人口增加情形及推計

年 別 叫。刷上中年人口們7空;?
(民國) 叭)千人 I % 

61 15 ,142 3 ,405 22.5 467 3.1 

66 16 ,661 3 ,944 23.7 621 3.7 

71 18 ,297 4 ,535 24.8 819 4.5 

74 19 ,135 4 ,854 25.4 947 5.0 

80 20 ,640 5 ,715 27.7 1,299 6.3 

85 21 ,797 6,920 31. 8 1,632 7.5 

90 22 ,867 8,200 35.0 1,894 8.3 
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叉
接
民
國
七
十
五
年
死
亡
原
因
統
計
，
腦
血
管
疾
病
、
心
臨
疾
病
、
高
血
壓
、
糖
尿

病
等
中
老
年
憧
性
疾
病
已
分
居
十
大
死
因
之
第
二
、
四
、
五
、
七
順
位
，
而
其
中
六
十
歲

以
上
的
老
人
約
佔
百
分
之
七
十
，
足
見
老
年
人
醫
療
保
健
服
務
及
慢
性
疾
病
防
治
及
照
龍

之
需
求
日
益
殷
切
，
我
們
必
讀
面
對
可
預
料
的
事
實
，
妥
善
準
備
及
規
董
老
人
慢
性
疾
病

的
防
治
及
復
健
工
作
，
來
解
決
將
來
定
會
變
成
社
會
之
一
重
大
課
題
(
表
三
、
表
四
)
。

老
年
人
慢
性
疾
病
，
潛
伏
期
長
，
患
者
初
期
缺
乏
明
顯
症
狀
，
罹
患
疾
病
之
後
又
不

易
徹
底
治
涼
，
而
造
成
聽
障
，
對
於
個
人
、
家
庭
及
社
會
均
將
造
成
嚴
重
影
響
。
而
這
些

慢
性
疾
病
，
需
要
長
期
照
譚
，
而
社
區
的
照
龍
更
是
今
後
工
作
之
重
點
，
至
於
老
人
慢
性

疾
病
社
區
防
治
及
照
龍
之
現
況
及
展
望
，
更
是
值
得
提
出
來
研
討
。

鑫
、
背
景
資
料

、
老
人
人
口
增
加

近
年
來
，
隨
著
社
會
經
濟
的
發
展
和
人
口
政
策
的
積
極
推
動
，
畫
、
愕
地
區
人
口
型
態

已
進
入
重
要
的
轉
換
點
，
過
去
三
十
五
年
來
，
我
國
國
民
平
均
壽
命
男
女
均
增
加
二
十
歲

，
人
口
老
化
或
高
齡
化
是
未
來
人
口
發
展
趨
勢
的
重
要
特
徵
之
一
，
預
計
六
十
五
歲
斟
上

人
口
所
占
百
分
比
將
由
七
十
四
年
的
五
%
'
逐
漸
增
加
至
民
國
八
十
五
年
的
七
%
'
十
四

年
後
的
民
國
九
十
年
為
八
%
'
較
為
保
守
的
估
計
，
民
國-0
0
年
時
增
為
九
%
'
至
民

國
一
二
三
年
將
達
一
八
%
(
李
國
鼎

•• 

噩
愕
地
區
人
口
的
回
顧
和
展
望
)
。
日
本
的
估
計

，
公
元
二
千
年
時
生
產
年
齡
人
口
(
十
五
t

六
十
四
歲
)
已
誠
到
五
O
%
以
下
，
三
十
四

年
後
的
公
元
二
O
二
一
年
六
十
五
歲
以
上
之
人
口
達
到
二
三
﹒
四
%
。
華
愕
地
區
老
年
人

口
比
率
的
揖
高
，
乃
由
於
出
生
率
不
斷
下
降
和
平
均
餘
命
提
高
所
致
，
因
此
，
未
來
華
愕

地
區
人
旦
尚
齡
化
已
成
為
必
然
的
趨
勢
，
隨
人
口
老
化
帶
來
的
問
題
，
幅
度
也
會
越
來
越

大
。

一
一
、
疾
病
型
態
的
改
變

由
肝
、
歷
年
來
十
大
死
困
的
統
計
可
以
看
出
，
噩
愕
地
區
三
十
多
年
來
疾
病
型
憊
的
改 變

。
在
民
國
四
十
一
年
主
要
死
亡
原
因
是
腸
胃
炎
、
肺
炎
、
結
核
病
等
急
慢
性
傳
染
疾
病

。
民
國
五
十
一
年
仍
以
急
性
傳
染
病
為
主
要
死
因
，
而
慢
性
疾
病
已
有
逐
漸
取
代
傳
染
病

的
趨
勢
。
民
國
六
十
一
年
，
急
性
傳
染
病
已
不
在
十
大
死
因
之
前
五
位
內
，
民
國
七
十
五

年
，
惡
性
腫
瘤
、
腦
血
管
病
變
、
心
臘
疾
病
、
高
血
壓
、
糖
尿
病
等
約
占
總
死
亡
人
數
之

五
O
%
'
足
見
老
人
慢
性
疾
病
將
為
今
後
最
重
大
的
醫
療
保
健
課
題
。

三
、
罹
息
率

臺
灣
地
區
老
人
慢
性
病
，
腦
中
風
之
死
亡
率
，
發
生
率
及
盛
行
率
世
界
第
一
，
根
拔

衛
生
署
七
十
四
年
全
國
腦
中
風
研
究
調
查
報
告
，
得
知
該
年
一
萬
五
千
餘
人
死
於
腦
中
風

，
而
該
年
因
急
性
住
院
腦
中
風
住
脫
病
人
為
七
、
五
O
O
餘
人
，
其
中
罹
患
高
血
壓
者
高

達
百
分
之
七
0

。
又
臺
愕
地
區
約
有
二
O
%
的
成
人
(
四
十
歲
以
上
)
患
有
高
血
壓
，
其

中
有
六
八
%
的
人
並
不
知
道
自
己
罹
患
高
血
壓
。
再
者
，
國
人
在
四
十
歲
以
後
一
百
個
人

真
有
五
至
十
人
出
現
糖
尿
病
。
另
外
中
老
年
之
痴
呆
症
之
盛
行
率
及
老
年
人
精
神
疾
病
之

盛
行
率
亦
急
待
了
解
。
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肆
、
去
人
慢
性
、
系
病
之
特
性
及
影
響

、
老
人
慢
性
疾
病
之
特
性

心U
潛
伏
期
長•• 

病
因
復
雜
不
明
確
，
許
多
相
關
危
險
因
素
逐
漸
累
積
引
發
，
如
冠
狀
動
脈
心
臘
病
是

長
期
相
關
因
素
。
﹒
高
血
壓
、
吸
英
、
肥
胖
、
高
血
脂
症
，
若
不
設
法
控
制
，
將
如
定
時
炸

彈
，
一
朝
有
變
則
將
引
發
疾
病
，
不
可
收
拾
，
因
此
必
頸
定
期
檢
查
，
早
期
發
現
潛
在
因

子
，
避
免
發
生
。

已
初
期
沒
事
明
顯
症
狀
﹒
.

病
人
常
無
自
覺
症
狀
或
疾
病
，
如
高
血
壓
前
十
年
是
無
症
狀
，
但
易
引
發
腦
中
風
、

心
臘
病
等
合
併
症
，
所
以
四
十
歲
以
上
的
中
年
及
老
年
人
皆
必
額
每
年
接
受
身
體
檢
查
，

早
期
發
現
民
病
及
控
制
性
之
治
療
。



表三 臺灣地區區年十大死亡原因

院fJ
41 51 61 62 63 64 65 66 67 68 69 70 71 72 73 74 

年 年 年 年 年 年 年 年 年 年 年 年 年 年 年 年

腦血管疾病 l 2 2 2 2 

惡性腫瘤 2 2 2 2 21 2 2 2 2 2 l l 

意外災害 3 3 3 3 3 1 3 3 3 3 3 3 3 3 3 

心1藏疾病 4 4 4 4 4 1 4 4 4 4 4 4 4 4 4 

高血壓性疾病 9 9 9 9 9 1 7 7 6 6 5 5 5 5 5 

憧性肝病及肝硬化 14 12 8 8 8 7 7 8 6 7 7 6 6 6 6 6 

支氣氣管炎、肺氣腫
及喘

9 11 7 7 7 8 8 9 9 8 8 7 7 7 8 81 

8 一了 -71 
肺炎 6 5 5 5 5 5 5 5 5 8 9 糖尿糖尿路尿

-• 一
病 病 病

結核病 5 6 6 6 6 6 8 9 9 9 8 9 10 11 

腎炎、腎徵候軍及 7 10 10 10 10 10 10 11 12 10 11 11 9 10 腎變性病

一
自殺及自傷 9 10 10 10 10 11 10 10 9 

啥是每膜炎了F 一- 1一一一-1
死因 1-6-1~ 一|一一rn一一一一一 一

表四中老年病死亡梅況 民國74年

死 亡 原 因 死因死亡人數人數比例 哼以上 亡人數比例1;~I~LAmzl 占總死亡 l i 占各死因死
順位 % 死人故 事已

惡 J性 腫 瘤 17.8 6,781 41. 7 

腦 血 戶回t 疾 病 2 14,624 16.0 9,702 66.3 

J己、 臟 疾 病 4 8,328 9.2 5,608 67.3 

32.2 
高 血 5 3,460 3.8 2,573 74.4 

糖 尿 7 2,930 3.2 1,905 65.0 

一切一



倒
可
以
控
制
，
也
不
會
根
治
，
為
長
期
性
疾
病

•• 

像
糖
尿
病
及
高
血
壓
必
讀
長
年
終
生
都
要
使
用
藥
物
長
期
性
控
制
治
攘
，
才
不
會
引

起
併
發
症
，
不
像
傳
染
病
僅
需
用
藥
數
天
就
可
，
因
此
就
醫
治
療
觀
念
也
亟
待
建
立
。

的
常
引
發
殘
障
、
機
能
不
全•• 

罹
息
中
老
年
病
後
除
急
性
死
亡
外
，
常
引
起
殘
障
之
後
遺
症
，
為
其
最
難
麗
之
問
題

，
病
人
需
要
長
期
照
麓
，
影
響
個
人
生
活
，
並
需
家
人
、
親
戚
、
社
會
協
助
使
其
身
心
回

歸
社
會
。

的
老
人
慢
性
疾
病
之
預
防
及
控
制
性
治
療
﹒
.

需
要
在
地
方
社
區
內
來
服
窮
，
即
可
達
成
防
治
之
效
，
而
不
必
在
醫
院
機
構
中
來
執

行
，
以
免
浪
費
醫
療
資
諒
。

二
、
老
人
慢
性
疾
病
對
社
會
傷
害
及
影
響

八
鬥
個
人•• 

發
病
殘
鹿
則
影
響
個
人
經
濟
生
活
之
能
力
需
他
人
之
協
助
，
對
個
人
及
家
庭
之
幸
福

影
響
很
重
，
是
件
極
痛
苦
之
事
情
，
更
談
不
到
創
業
。

臼
家
庭
﹒
.

家
庭
中
若
有
一
位
中
風
而
聽
廣
之
病
人
，
則
家
庭
失
去
了
一
位
生
產
者
或
收
入
外
，

叉
需
要
至
少
一
個
人
力
來
照
顧
病
人
，
師
等
於
損
失
兩
個
人
力
，
對
家
庭
而
言
負
面
影
響

很
大
。

的
醫
療
資
源

•• 

罹
愿
接
病
初
期
間
急
性
期
需
要
設
備
良
好
之
醫
臨
治
療
費
用
鉅
大
，
隨
後
病
情
穩
定

成
為
慢
性
病
的
情
況
，
若
未
能
出
院
將
影
響
醫
院
之
功
能
，
增
加
醫
院
之
困
擾
。
療
養
醫

院
之
設
立
及
維
持
其
投
資
回
報
率
也
是
極
費
經
費
之
問
題
，
中
老
年
病
人
數
增
加
，
將
加

童
醫
療
機
構
之
作
業
及
營
運
之
負
擔
。

的
經
濟
方
面

•• 

L

醫
療
揖
用
之
增
加
如
腦
中
風
病
人
急
性
期
住
院
約
兩
過
，
費
用
昂
貴
。
病
情
穩
定

後
也
必
讀
長
年
服
樂
控
制
治
療
，
為
一
長
期
性
消
耗
性
治
療
，
現
代
醫
療
技
術
使
病
人
活

得
愈
久
則
消
耗
愈
大
。
這
種
逐
漸
龐
大
之
醫
療
照
顧
之
經
費
，
將
抵
消
社
會
之
成
長
，
對 經

濟
發
展
將
有
很
大
的
影
響
。

Z

生
產
力
誠
少•• 

一
個
發
病
而
殘
廢
的
病
人
，
除
自
己
不
能
工
作
外
，
還
需
要
他
人

之
協
助
及
照
顧
，
所
以
一
人
生
病
而
強
廢
則
至
少
損
失
兩
個
人
力
，
目
前
每
年
約
有
一
﹒

五
萬
人
死
於
腦
中
風
之
間
至
少
損
失
了
萬
餘
人
之
生
產
力
，
對
社
會
經
濟
是
無
形
的
損
失

，
影
響
很
六
。

&
醫
療
費
用
將
像
天
文
數
字
增
加•• 

隨
著
老
人
人
口
增
加
及
疾
病
的
比
率
也
隨
著
年

齡
高
而
增
多
，
則
疾
病
數
量
將
日
漸
增
加
，
醫
療
、
藥
物
、
照
顧
之
費
用
，
將
逐
漸
增
加

而
扇
大
。
這
種
消
耗
性
的
開
支
在
先
進
國
家
也
佔
用
了
社
會
福
利
之
經
濟
，
使
先
進
國
家

也
顯
得
很
困
難
之
處
蹺
，
這
也
是
我
們
將
面
對
的
事
情
。
(
固
一
)

三是人醫療費等之推移

y
'，
叫

亡
命

/
'
，'

U少

國一

〈指數)1 c1釘3年度:泌的

200 

100 

400 

300 

'80 (年度〉

日本-早生三百調主乏民:告吉普人醫療費用指控隨著年庄、至是

人Â罹忠中去年病增加兩大幅增加醫療文址:。
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伍
、
我
國
主
人
使
性
疾
病
防
治
之
政
策

政
會
議
中
通
過
指
示
積
極
追
院
辦
理
。

、
訂
定
中
老
年
病
防
治
計
畫

二
、
建
立
老
人
病
防
治
工
作
體
系
及
服
務
網

(
表
五
)

村
社
區
保
健
服
務
體
系
﹒
.

以
鄉
、
鎮
、
區
衛
生
所
，
軍
體
醫
療
執
業
中
心
和
基
層
保
健
服
務
中
心
為
主
。
目
前

由
衛
生
署
保
健
處
邀
請
學
者
專
家
及
省
市
衛
生
處
局
共
同
研
擬
中
老
年
病
防
治
四
年

計
畫
，
併
於
行
政
院
十
四
項
建
設
之
醫
療
保
健
計
章
中
執
行
，
叉
復
於
七
十
五
年
全
國
行

中老年病醫療保健服務網表五

期

保 健

防預

衛生所、衛生室

軍體醫療執業中心

開業醫師

體 個 追 控 衛居 i
檢 果 聽 制 生 家

、
h自fîí p回t 訪 治 教 護

檢 理 胡 療 育 理

性期

T及 健

復健醫療院

省市立醫院復鍵科

榮民醫院復健科

心 職 主UEE 3 功 就

理 理 能 中i5 能 業

治 治 治 治 故 輔

療療靡療復

\\慢lî 
行政

中
老
年
病
防
治
衛
生
行
政

機
i

構
暨
防
務
體
系

性

醫 療

國家醫院臨
地區按醫
區醫院

綜合醫院、診所

門 特 專 併 病 教

莎~ 殊 科
發

人 學
、 症

住 抬 乞民豆谷，、
治 教 研 l

院 療 療 療 育 究

期 11急

11 
龍期 11 
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已
成
立
之
基
層
保
健
服
務
中
心
共
八
十
所
，
預
計
七
十
六
年
度
內
陸
續
設
立
可
達
一
一
一
一

所
，
至
七
十
九
年
可
達
二
二
四
所
。
服
務
內
容
包
括
健
康
撿
查
﹒
早
期
篩
檢
未
發
現
疾
病

，
飲
食
指
導
，
收
案
管
理
、
追
路
、
轉
介
服
務
及
居
家
護
理
。

已
醫
癡
種
健
體
系

•• 

區
域
醫
院
及
部
分
地
區
醫
院
負
擔
急
性
期
醫
療
及
復
鍵
工
作
。
復
健
醫
院
，
部
分
地

區
醫
院
及
地
區
榮
民
醫
院
負
責
恢
復
期
醫
療
及
復
鍵
服
務
，
基
層
醫
療
保
健
單
位
負
責
居

家
護
理
復
健
工
作
。

片
叫
改
編
防
峙
研
機
構
建
立
中
老
年
病
服
務
網
•• 

(
表
六
)

老
人
糧
性
疾
病
需
要
長
期
照
謹
，
眩
目
前
醫
院
服
務
能
力
不
但
無
法
滿
足
日
益
增
多

之
病
患
的
需
要
，
且
因
長
期
住
脫
，
影
響
病
床
有
效
利
用
，
也
阻
礙
了
醫
院
正
常
營
運
，

加
重
病
患
負
擔
，
因
此
接
將
現
有
防
踴
機
構
改
組
重
騙
、
調
整
及
擴
大
任
務
從
事
，
中
老
年

病
防
治
，
並
結
合
現
有
之
醫
療
衛
生
體
系
，
利
用
基
層
保
健
服
聲
中
心
，
軍
體
醫
療
執
業

中
心
及
衛
生
所
等
(
表
六
)
從
事
中
老
年
病
的
早
期
發
現
、
治
療
、
追
綜
管
理
，
居
家
護

理
及
衛
生
教
育
，
轉
介
等
工
作
，
全
面
照
護
中
老
年
人
之
健
康
，
防
濟
機
構
包
括
臺
灣
省

防
痴
局
，
華
中
、
嘉
義
、
畫
南
結
核
病
防
治
院
，
臺
北
博
愛
醫
院
，
高
雄
市
結
核
防
治
所

，
各
縣
市
衛
生
局
之
結
核
防
治
所
，
及
防
務
保
健
員
分
佈
於
各
地
區
衛
生
所
，
實
為
一
完

整
健
全
之
防
治
系
統
，
也
於
結
核
病
之
罹
患
率
及
死
亡
率
臼
低
，
防
務
工
作
迫
切
性
降
低

，
因
此
轉
變
從
事
中
老
年
人
疾
病
的
肪
治
工
作
是
極
有
意
義
的
事
情
。

制
家
庭
計
畫
工
作
人
員
參
與
老
人
保
健
工
作
﹒
.

、
近
年
來
，
由
於
家
庭
計
畫
工
作
人
員
的
努
力
，
蓋
灣
地
區
的
人
口
自
然
增
加
率
於
七

十
五
年
降
至
千
分
之
十
一
，
比
原
定
目
標
千
分
之
十
六
，
較
低
千
分
之
五
，
淨
繁
殖
率
亦

已
降
至
一
的
替
代
水
準
，
而
進
入
了
人
口
轉
換
型
期
的
階
段
，
因
此
除
繼
續
致
力
於
提
高

家
庭
計
畫
服
務
品
質
外
，
亦
協
助
從
事
中
老
年
人
健
康
服
務
工
作
。

的
居
家
護
理
業
務
之
推
展
﹒
.

老
人
健
康
及
疾
病
之
預
防
及
治
療
，
宜
由
地
段
術
生
工
作
人
員
之
保
健
服
務
，
從
事

區

院

院

醫

醫

家

域

國

中老年病防治系統之構想表六

處
局

生
生

衛
衛

省
市

所防

院醫三λ
E司綜只治防

所主4、
民豆，人私
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老
人
疾
病
之
篩
槍
工
作
，
以
期
早
日
發
現
疾
病
及
控
制
治
療
，
或
發
病
後
居
家
之
醫
療
、

保
健
、
復
健
服
務
工
作
，
也
亟
待
推
展
，
衛
生
署
保
健
處
委
託
臺
北
市
護
理
師
公
會
從

事
居
家
護
理
服
務
實
驗
計
畫
，
護
理
人
員
在
醫
院
醫
師
醫
囑
指
導
下
，
對
出
院
病
人
實

施
居
家
謹
理
服
務
，
對
預
期
成
裁
之
評
估
，
以
便
了
解
並
做
為
此
模
式
全
面
性
推
廣
之
害

考
。

陸
、
是
人
醫
療
條
健
玉
作
的
推
辰

、
全
面
推
行
高
血
壓
及
糖
尿
病
防
治
工
作

付
中
老
年
病
防
治
計
畫
中
以
高
血
壓
、
糖
尿
病
及
腦
中
風
防
治
為
重
點
。
為
提
高
、

統
一
基
層
衛
生
單
位
對
前
述
中
老
年
病
之
診
斷
、
治
療
、
個
案
管
理
等
作
業
能
力
，
除
邀

請
專
家
學
者
，
配
合
基
層
衛
生
單
位
工
作
需
要
，
編
印
社
區
高
血
壓
防
治
手
冊
，
社
區
搪

尿
病
防
治
手
冊
，
社
區
腦
中
風
肪
治
手
冊
。
且
召
集
基
髓
工
作
人
員
，
施
以
中
老
年
病
防

治
訓
練
，
以
期
提
高
社
區
基
層
工
作
人
員
之
能
力
，
落
實
基
層
醫
療
保
健
照
護
。

口
臺
愕
地
區
量
血
壓
運
動•. 

本
運
動
自
七
十
七
年
三
月
一
日
起
為
期
一
年
，
並
訂
定

三
月
分
為
量
血
壓
宜
導
期
(
白mw
S
M
V
丘
∞
口
〉
，
其
目
標
為
提
高
民
眾
認
識
高
血
壓
的
危
害

二
一
、
增
設
量
血
壓
服
發
站
，
使
民
量
血
壓
，
三
、
加
強
轉
介
與
治
療
服
務
，
以
提
高
治

療
率
。
而
工
作
項
目
如
下
:

L

全
臺
灣
地
區
普
設
量
血
壓
服
務
站
提
供
量
血
壓
服
蕩
，
並
施
予
衛
生
教
育
及
轉
介

服
務.. ω

固
定
站
之
設
置
為
期
一
年
，
由
公
私
立
醫
院
及
衛
生
所
設
置
固
定
站
，
民
眾
至
固

定
站
量
血
壓
，
且
不
領
經
掛
號
，
而
獲
得
兔
貨
量
血
壓
服
務
為
原
則
，
對
需
要
轉
介
者
則

直
接
轉
至
院
內
相
關
科
目
門
診
治
療
。

ω
臨
時
流
動
站
設
置
:
為
期
一
個
月
，
實
施
日
期
自
七
十
七
年
三
月
一
日
至
三
十
一

日
，
於
中
老
年
人
進
出
較
為
頻
繁
之
公
共
場
所
如
公
園
、
車
站
、
超
級
市
場
，
老
人
活

動
中
心
，
長
春
俱
樂
部
及
廟
字
等
處
設
置
。
原
則
每
一
鄉
鎮
衛
生
所
除
必
讀
設
置
固
定

站
外
，
靚
情
形
應
至
少
設
有
一
流
動
站
，
並
兢
地
方
需
要
，
做
定
期
定
點
的
輪
流
服
務

。

ω
服
務
項
目

•• 

免
費
量
血
壓
服
務
，
並
附
贈
血
壓
記
錄
卡
及
高
血
壓
防
治
學
張
，
如

發
現
疑
似
高
血
壓
患
者
，
除
當
場
予
以
衛
生
教
育
外
，
並
轉
入
付
至
鄰
近
衛
生
所
或
醫
療
院

所
控
制
治
療
。

ω
加
強
量
血
壓
運
動
宣
導
工
作•• 

印
製
海
報
單
張
、
標
語
、
看
板
，
廣
為
宣
傳
。
透

過
大
眾
傳
播
，
電
棍
宣
導
及
電
華
廣
播
及
插
播
等
方
式
，
以
增
進
民
眾
對
高
血
壓
之
認
識

及
接
受
免
費
量
血
壓
的
有
關
知
識
。

的W民
間
團
體
之
參
與.. 

中
華
民
國
防
高
血
壓
協
會
、
中
華
民
國
醫
攘
諮
詢
協
會
、
華

灣
省
紅
十
字
會
、
臺
北
市
紅
十
字
會
、
中
華
民
國
護
理
師
公
會
、
臺
灣
安
息
日
教
會
臺
安

醫
院
等
單
位
約
設
一
萬
餘
站
為
民
眾
兔
費
量
血
壓
服
務
。

Z

臺
灣
地
區
糖
尿
病
肪
治
服
務.• 

為
落
實
糖
尿
病
防
治
服
務
，
衛
生
署
特
別
舉
行
基
層
衛
生
所
及
軍
體
醫
療
服
務
中
心

醫
師
糖
尿
病
防
治
研
習
會
，
提
昇
糖
尿
病
之
防
治
水
準
'
並
補
助
十
所
地
區
醫
院
，
設
立

搪
尿
病
軍
體
(
醫
師
、
營
養
師
，
護
理
師
及
衛
生
教
育
)
聯
合
門
診
。

a

推
行
居
家
護
理
服
務
工
作•• 

衛
生
署
於
臺
北
市
及
高
雄
市
試
辦
居
家
護
理
工
作
，
已
委
託
護
理
師
、
護
士
公
會
成

立
居
家
護
理
中
心
，
推
展
此
實
驗
計
章
，
以
下
列
三
類
病
人
為
服
務
對
象

•• 

出
院
後
需
繼

續
護
理
之
病
人
，
長
期
惺
性
病
人
以
及
重
症
居
家
病
人
。
屆
時
將
由
該
中
心
與
各
醫
院
餃

約
聯
繫
，
接
受
醫
院
醫
師
之
轉
診
，
由
讀
理
人
員
至
家
中
提
供
各
項
醫
療
護
理
服
務
。

此
外
，
於
基
層
偏
遠
地
區
已
成
立
之
八
十
所
基
礎
保
健
服
務
中
心
，
均
已
推
行
高
血
壓

及
糖
尿
病
之
居
家
護
理
服
務
及
指
導
工
作
，
目
前
省
市
擺
將
此
工
作
模
式
推
展
至
衛
生
所
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、
老
人
健
康
之
一
維
護

目
前
人
類
自
然
老
化
生
理
現
象
是
不
可
避
免
的
事
情
，
但
希
望
以
透
過
社
區
、
基
礎

醫
療
衛
生
單
位
的
服
務
，
老
人
以
正
確
之
衛
生
醫
療
知
識
，
調
整
生
活
型
態
，
飲
食
、
運

動
、
體
重
控
制
等
方
法
，
誡
少
發
病
因
子
，
預
肪
使
病
之
發
生
，
維
持
健
康
之
老
年
生
活

，
是
我
們
防
治
工
作
最
大
的
目
的
。

二
、
社
區
民
眾
衛
生
知
識
之
提
昇

民
眾
關
心
自
身
及
親
人
之
健
康
，
利
用
地
方
衛
生
資
源
，
施
以
定
期
身
體
檢
查
，
早

期
發
現
疾
病
，
早
期
治
療
，
在
惶
性
病
治
療
，
最
重
要
的
是
長
期
服
藥
控
制
，
才
能
避
免

疾
病
發
生
導
致
死
亡
或
殘
障
，
使
雖
具
有
疾
病
或
潛
在
因
子
之
中
老
年
人
能
在
有
效
控
制

中
辜
受
健
康
生
活
，
對
家
庭
及
社
會
，
將
有
正
面
的
價
值
，
其
生
存
生
活
才
有
意
義
。

三
、
減
少
老
人
慢
性
疾
病
之
發
生
率
、
死
亡
率

及
淺
障
之
發
生

在
中
老
年
病
防
治
工
作
擴
大
推
展
，
若
個
人
及
家
庭
注
重
健
康
生
活
，
醫
療
衛
生
界

提
供
有
效
預
防
及
控
制
疾
病
之
發
生
，
將
減
少
死
亡
率
及
聽
障
，
這
種
成
果
在
美
國
及
日

本
等
先
進
國
家
，
經
過
數
年
來
之
努
力
，
有
放
控
制
高
血
壓
等
方
法
，
腦
中
風
及
冠
狀
動

服
心
臘
病
等
之
死
亡
率
，
都
有
顯
著
地
下
降
，
希
望
我
國
在
積
極
推
展
中
老
年
病
防
治
工

作
數
年
後
亦
能
產
生
同
樣
的
效
果
，
列
入
開
發
國
家
之
林
。

四
、
減
少
醫
療
資
源
浪
費
及
危
害
經
濟
發
展

社
區
老
年
慢
性
疾
病
之
預
防
及
控
制
治
療
，
或
健
康
生
活
習
慣等
花
費
非
常
低
康
有

限
，
但
發
生
殘
障
時
，
醫
療
需
求
及
生
活
照
顧
等
，
需
要
人
力
及
長
期
醫
療
壁
之
維
持
，

則
醫
療
資
源
及
生
產
人
力
之
損
失
，
對
經
濟
發
展
，
將
有
無
形
的
傷
害
，
阻
礙
徑
濟
建
設 之

成
長
，
因
此
老
年
人
健
康
生
活
之
維
護
，
就
減
少
人
力
及
醫
接
費
用
支
出
或
消
耗
減
至

最
低
，
則
為
我
們
社
會
建
設
提
供
最
大
的
力
量
。

捌
、
結

論

社
區
老
人
醫
療
保
健
照
龍
之
推
展
，
才
是
落
實
老
人
健
康
生
活
之
維
護
。
中
央
、
省

、
市
、
鄉
鎮
社
區
醫
痠
衛
生
機
構
，
能
移
在
全
國
各
地
揖
供
服
務
及
妥
善
利
用
社
區
之
資

源
來
推
動
老
人
保
健
，
減
少
罹
患
疾
病
，
及
早
期
發
現
潛
在
疾
病
及
適
當
的
抬
靡
，
但
進

老
人
健
康
生
活
品
質
之
提
昇
，
就
家
庭
及
社
會
而
言
，
家
人
的
健
康
，
才
是
最
大
的
財
富

，
大
家
的
健
康
也
是
社
會
社
區
經
濟
發
展
之
重
要
條
件
，
惟
有
大
家
注
重
健
康
，
特
別
是

體
弱
易
罹
患
疾
病
之
老
人
，
且
因
應
老
人
數
日
漸
增
多
的
高
齡
化
人
口
社
會
之
來
臨
，
必

頡
積
極
推
展
社
區
老
人
醫
療
保
健
照
護
工
作
，
照
顧
老
人
，
需
要
全
體
國
民
共
同
協
力
來

推
動
及
維
護
，
才
能
使
大
家
有
更
好
的
生
活
，
社
會
才
會
更
進
步
，
國
家
民
族
才
會
更
強

盛
興
隆
。

- 34 一

〔
本
文
作
者
現
任
行
政
院
衛
生
若
保
健
處
科
長
〕

參
考
資
料•• 

一
、
生
命
統
計
，
行
政
院
衛
生
署
。

二
、
內
政
部
戶
籍
人
口
統
計
及
推
計
值
。

三
、
熹
愕
地
區
人
口
的
回
廟
和
展
望
，
李
國
鼎
o

四
、
民
間
七
十
四
年
臺
愕
地
區
腦
中
風
研
究
調
查
，
行
政
院
衛
生
署
。

五
、
推
廣
社
區
高
血
壓
防
治
工
作
五
年
實
驗
計
畫
(
七
十
一
年
十
月
至
七
十
六
年
九
月
)

'
甘
當
大
醫
學
院
，會
丈
賓
。

六
、
冉
的
中
一
愕
地
區
挂
血
壓
運
動
，
衛
生
署
衛
生
月
刊
第
二
卷
第
五
期
，
忠
于
宏
信
，
七
十
六
年

。

七
、
老
人
醫
療
費
用
調
查
報
告
，
日
本
厚
生
省
。




