
臺南市偏遠地區學校申請牙科診療設備計畫之臺南市偏遠地區學校申請牙科診療設備計畫之臺南市偏遠地區學校申請牙科診療設備計畫之臺南市偏遠地區學校申請牙科診療設備計畫之    

東山區東山區東山區東山區東原國小東原國小東原國小東原國小調調調調查報告查報告查報告查報告    

 

    為瞭解申請診療椅相關診療設備臺南市東山區東原國小學童目前獲得巡迴牙

醫診療服務現況、空間設施及實際需求，爰於 110 年 1 月 18 日至該所小學進行實

地訪談，訪談對象為校長及校護，訪查結果如下： 

【【【【東山區東山區東山區東山區東原國小東原國小東原國小東原國小】】】】 

訪查時間訪查時間訪查時間訪查時間：：：：110 年年年年 1 月月月月 18 日日日日上午上午上午上午 10:00 

訪查地點訪查地點訪查地點訪查地點：：：：東原國小校長室東原國小校長室東原國小校長室東原國小校長室    

訪訪訪訪查查查查者者者者：：：：中央健康保險署南區業務組中央健康保險署南區業務組中央健康保險署南區業務組中央健康保險署南區業務組    黃麗如專員黃麗如專員黃麗如專員黃麗如專員    

受訪者受訪者受訪者受訪者：：：：郭靜芳校長郭靜芳校長郭靜芳校長郭靜芳校長、、、、吳雪雅護吳雪雅護吳雪雅護吳雪雅護理師理師理師理師 

尚尚尚尚無牙醫巡迴服務無牙醫巡迴服務無牙醫巡迴服務無牙醫巡迴服務 

 

訪查內容訪查內容訪查內容訪查內容：：：： 

     東原國小校位屬偏遠山區，學生家庭狀況單親或隔代教養、新住民比例佔

3 成，包含中低收入戶、身心障礙父母或導師訪查認定清寒等（108 學年度小學

生總數 79 人，其中以上狀況 23 人佔 29.5%）。轄區內無合格牙科診所，至最近

牙科診所車程約 30 分鐘，家長常因此延誤學生口腔疾病就診或不就診。 

以上可能是造成偏鄉家庭學齡前口腔保健觀念缺乏之因素，致小一學童齲

齒率高。歷年一年級學童齲齒率高於 70%，高於全市或全國標準（例如 108 學

年一年級齲齒率高達 92.31%，全市標準 37.61%或全國標準 40.56%）。因家庭口

腔保健觀念缺乏，導致牙科看診經驗少；待需要牙科就診時已有齲齒症狀不適

感，故看診時會恐懼看牙齒。此經驗影響學童日後牙科就診意願。 

  該校歷年來不斷致力於口腔保健衛教及各項教學活動，如護理師每學期入

班進行口腔保健教學，辦一系列教學活動（如參訪牙膏工廠的親子戶外教學活

動、至超市學會選購合適口腔用品，教導貝氏刷牙法、參加潔牙觀摩比賽及配

合家庭訪視指導等），終於提升家庭口腔保健觀念，齲齒之複檢就診率逐年提升



到 100%。 該校亦曾申請牙醫師到校診療，但當時因設備環境克難，牙醫師還

自帶躺椅當治療床。這次申請計畫如有機會可成功申請牙科診療椅充實牙醫師

駐診之設備環境，可提升牙醫師服務的興趣與動機；並能輔助教學活動，如示

範就診牙科時之情境，讓學生因了解而減少牙科就診恐懼感。 

【小故事分享】： 

    4 年前一位中年級生因牙痛至健康中心，當時檢視學生狀況有蛀牙，發現

每顆乳牙極小，並有數顆乳牙滯留過久未脫落的現象，當下立即指導家長帶去

牙科就診，牙科診所診療後建議轉至大醫院診治，再追蹤時家長告知診斷結果

是〝恆牙先天缺失〞高達 10 顆以上。醫師建議盡量保留滯留的乳牙，待 18 歲

時再做矯正治療或植牙。聽到診斷時感觸很深也很難過，雖然護理師已於學童

第一時間檢查時即發現問題並馬上就診，但一人之力有限且畢竟不是專業醫師

無法更早發現問題，後續僅能加強學童口腔保健衛教力求剩下的乳牙能用到 18

歲甚至更久，但當時學童已有多顆蛀牙要保存至 18 歲實屬困難，這對經濟困難

的家庭是很大的負擔。深感如有更完善的設備且邀請牙醫師駐診是否能更早發

現而得到更有效、妥適的治療與照護。 

                                        東原國小東原國小東原國小東原國小牙醫師巡迴牙醫師巡迴牙醫師巡迴牙醫師巡迴口腔治療規劃口腔治療規劃口腔治療規劃口腔治療規劃    

對象 人數 治療安排 

國小學童 80 人 20 人/天(上午診、下午診) 

口腔檢查並治療，共四天(一二年級一天，

三四年級一天，五年級一天，六年級一天)  

幼兒園 16 人 口腔檢查並塗氟，一天(上午診) 

教職人員 18 人 口腔檢查以及衛教宣導，一天(上午診) 

總計 114 人 共計六天 

�視學生治療需求及學校課程安排，每年、每半年或每季一次。

 


