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簡介 	  
欖球是一項碰撞性運動，選手需要具備健壯的身體及充足的訓練，從而降低受傷的風險。在欖球活動

進行時，除了有適當及零危險的環境外，有合適的支援人員在場能夠大大降低受傷的嚴重性和提高安

全度。	  

	  

此文件冀為教練和球証提供實用性的指引，讓球賽能在安全的環境下進行。從醫學角度來說，欖球的

活動管理是為了提供現場醫療護理及處理予所有參與比賽的球員。國際欖球協會的支部——香港欖球

總會列明了緊急醫療必備條件的最基本要求指引，包括賽事之安全事項建議及醫療護理等。其最基本

要求是為了確保將極嚴重的事件發生的可能性減到最低，同時令球賽中受傷的球員得到最恰當的處理。

這些必要條件的最基本要求會因應比賽的水平、社會經濟狀況及人口分佈而有所不同，並按球賽類別

分類為「銅」、「銀」、「金」和「白金」。	  

	  

銅 	   銀 	   金 	   白金 	  

學界欖球賽	   香港欖球總會批准的活

動，例如九龍欖球節、

Country	  of	  Origin	  

亞洲欖球總會球賽和

比賽，例如亞洲五國

賽、亞洲青年欖球賽	  

國際欖球協會比賽，

例如世界七人欖球

賽、	  奧運資格賽	  
社區欖球、友誼’賽	   欖球邀請賽	   國際錦標賽	   	  

小型欖球活動	   球會賽	   	   	  
大專欖球賽	   	   	   	  
球會欖球賽	   	   	   	  

	  

	  

不同類別的球賽的最基本要求指引代表其球賽或活動是在適當的條件下進行。在認可的球賽、	  

錦標賽及欖球節等賽事有更嚴格的必備條件。儘管如此，當情況許可下，活動單位應該盡量持	  

續爭取及改進各水平比賽的醫療支援服務。	  

	   	  



球賽的環境安全 	  

3	  
	  

	  

主場的管理層有責任設計、執行及提出一份緊急行動計劃	  (Emergency	  Action	  Plan)。在「銅」類的活動

中，這份計劃必須在比賽前向球証呈上。球証在准許比賽開始前有責任確保所有環境安全的要求已達

標，而且緊急行動計劃已準備就緒。當球隊沒有主場時，主隊須負責確保安全的必備條件在球場進行

前已達標。	  

以下的項目必須評估以確保在比賽的球員的安全：	  

•	   現場環境狀況或條件	  

•	   相關人員	  

•	   設備	  

•	   醫療設施	  

•	   可達度（供進一步的醫療單位到達）	  

•	   緊急行動計劃（應對潛在的極嚴重的傷害）	  

	  

在職業球賽及錦標賽中，以上條件的評估和接受程度將取決於比賽的水平；業餘比賽則取決於比賽的

水平、社會經濟和人口情況。	  

	  

環境狀況 	  

為確保一個安全的環境狀況，需要對天氣狀況和比賽環境作出評估。	  

	  

比賽環境 	  

比賽環境包括球賽進行的場地及其周圍領域。廣告牌、柱、架和圍欄最理想地保持在邊線的五米外。

如以上提及的任何一種或以上障礙物不能被移除，它們必須適當地蓋住，以向球員提供最低的保護。

如場地含有松柏油/田徑跑道物料部份，亦需適當地遮蓋。	  

球賽進行的場地地面應為草地、人造草地	  (符合世界欖球規則第二十二條)、沙地或泥地。地面必須要

牢固和無障礙，包括石頭和玻璃。如果地面有足夠的水而現實上可以做成淹死的風險，球賽就不能開

始。當地面有積水時，球賽能否開始需依球証慎重考慮和根據常識而決定。	  
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天氣狀況 	  

	  
環境狀況 	  

	  
銅 	  

	  
銀 	  

	  
金 	  

	  
白金 	  

	  
酷熱指數；	  
溫度與濕度*	  

√	   √	   √	   √	  

	  
天氣警告；暴雨/	  雷
暴/	  風暴*	  

√	   √	   √	   √	  

	  
電話接駁	   √	   √	   √	   √	  

*	  =	  http：//www.weather.gov.hk/contente.htm	  	  

酷熱指數： 	  

現今的研究尚未鑑定一個不建議進行欖球活動的特定溫度及或濕度。儘管如此，建議指當環境氣溫高

於攝氏三十度及濕度在百分之六十或以上時，會被視為不安全進行運動比賽。這約等於暑熱壓力指數	  
(Wet	  Bulb	  Globe	  Thermometer)	  大於二十八度。不過，基於欖球的比賽規則，欖球是一項可容易補充水

份及降溫的運動，因此這些建議不應用於欖球。	  

	  

研究發現酷熱指數是測量熱危害的較佳方法，其評估準則是依據旋轉式濕度計的讀數。這方法實用而

可靠，建議指每個欖球場都應該透過香港天文台監察=	  http：//www.weather.gov.hk/contente.htm	  	  參考

讀數以衡量天氣狀況。這指數顧及了在不同濕度時的溫度。過去的研究已確定若熱危害指數百分比低

於一百五十，對球員的危害應該在最低。若熱危害指數百分比高於一百五十，則對球員的風險為高，

在該情況下除非有以下降溫的措施，否則球賽不應開始。	  

•	   更衣室的電風扇供應	  

•	   場邊設有陰涼處	  

•	   在場邊供應充足的食水和毛巾，食水和毛巾應放置在冰水中	  

•	   有規律地設置水份補充休息時段，例如在每半場 20 分鐘進行一個 2 分鐘的休息	  

•	   半場休息應該由 10 分鐘增至 15 分鐘	  

	  

雷暴： 	  

當鄰近地區出現雷電時應該停止一切欖球活動。如情況許可，相關人員應留意雷暴警告系統。香港天

文台的電話查詢可提供預測惡劣天氣的資料。手機的 MyObservatory 應用程式可以在以下的網站下載：	  
http：//www.hko.gov.hk/myobservatory_e.htm	  	  



球賽的環境安全 	  

5	  
	  

	  

醫護人員 	  

欖球比賽所需要的醫護人員會依比賽的水平而定。然而，醫護人員的訓練程度和比賽當日當值的人數

越高越好。	  

醫護人員 	   銅 	   銀 	   金 	   白金 	  
比賽日醫生	   X	   X	  	   X	   √	  
場邊醫生	   X	   X	   √	   √	  
專科醫生在場	   X	   X	   X	   √	  
專科醫生候命	   X	   X	   √	   √	  
醫療室護士	   X	   X	   X	   √	  
醫療聯絡人	   X	   X	   √	   √	  
第一級 ICIS/	  ICIR 醫護人員	   X	   X	   X	   √	  
第二級 ICIS/	  ICIR 醫護人員	   X	   √	   √	   √	  
第三級 ICIS/	  ICIR 醫護人員	   X	   √	   √	   √	  
受過訓練的急救人員或亞洲欖球總會的醫護

人員	  
√	   X	   √	   √	  

救護車和職員在場	   X	   X	   X	   √	  
救護車和職員候命	   √	   √	   √	   X	  

	  

	  

場邊醫生： 	  

場邊醫生最好為運動專科醫生或急症專科醫生。但在合適等情況及條件下，以上其中一位也可以作為

正式的比賽日醫生。國際欖球總會在網上清楚註明隊醫及比賽日醫生的職責 http：

//playerwelfare.worldrugby.org，在本地比賽的參與協議亦有註明。這些資料會由本地欖球總會向有關

的醫護人員提供。	  

	  
比賽日醫生： 	  

比賽日醫生指運動醫生或有治療運動傷患經驗的全科醫生。比賽日醫生的基本責任是監視一切場邊的

初步護理及管理醫療室，同時亦需在客隊隊醫需要協助時提出支援。這包括迅速處理傷患，轉介去相

關醫院和處理流血創傷。此人最好有處理傷口的經驗及有責任管理醫療室。	  
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如能提供以下的專科可讓球員得到更佳保障：	  

在場專科服務 	  －「白金」 	  

•	   運動專科醫生	  

•	   急症專科醫生/麻醉科醫生	  

•	   ICIS/	  ICIR 第三級護士	  

	  

候命專科服務 	  －「金」及「白金」 	  

•	   放射科	  

•	   放射科醫生	  

•	   骨科醫生	  

•	   物理醫生	  

•	   運動專科醫生	  

•	   神經外科醫生	  

•	   心臟科醫生	  

•	   普通外科醫生	  

•	   牙醫	  

•	   頜面外科醫生	  

•	   整形/重建外科醫生	  

•	   緊急服務	  

•	   藥劑師	  

•	   耳鼻喉科醫生	  
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「銀」、「金」及「白金」 	  級別活動 	  

以下的人士應該在場安排球員從球場遷到醫療室。在高水平的比賽，人員的資歷和訓練該越高越好。	  

• 最少兩位醫務人員（第二級 ICIS/	  ICIR）。銀、	  金及白金	  
• 兩位急救人員，第一級 ICIS/	  ICIR 支援醫務人員。銀、	  金及白金	  
• 合資格的護士在醫療設備協助比賽日醫生。白金	  
• 醫療聯絡人作為球隊和醫護人員的中間人。金及白金	  
• 額外的醫療隊伍在場為觀眾提供醫療服務及設施。白金	  
• 裝備齊全的救護車和醫務人員隨時候命。銀及金	  

• 	  	  	  	  	  	  	  裝備齊全的救護車和醫務人員在場。白金	  

	  

「銅」級別活動 	  
一場欖球賽最少需要的人員有：	  

• 一至兩位受過恰當的急救訓練。例如亞洲欖球總會的運動急救（FIS）。	  
• 亞洲欖球總會的運動急救（FIS）－是為沒有齊備設施的團體而制訂的最基本要求（詳情請查看

www.hkrugby.com	  ），這並不代表可以不取代在場的急救人員或醫護人員！	  

如球証/	  教練擁有急救知識會對受傷球員的處理大有幫助，所有球証及教練必須接受	  ICIS／ICIR 第一級

訓練並取得資格。如有受過專業訓練的體育醫生或有治療運動創傷經驗的醫生在場會極為有用。	  	  

	  

	  

場邊用具 	  

用具 	   銅 	   銀，金及白金 	  
脊椎板／Scoop	  EXL	  和四條吊帶*	   √	   √	  
頸托和頭部固定裝置*	   √	   √	  
自動體外心臟去顫器（AED）	   √	   √	  
基本生命保障用具（氧氣、	  普通呼吸管道、抽

吸器）	  
X	   √	  

急救袋	   √	   √	  
救傷車上的進階生命保障用具（靜脈注射、進階

呼吸管道、	  氧氣罩、藥物）	  
X	   √	  

香港欖球總會腦震盪指引	   √	   √	  
傷勢報告表格及頭部創傷評估表	   √	   √	  
緊急行動計劃副本（EAP）	   √	   √	  
*	  在指定的康文署設施不許可貯存此用具因此不能被視為必備要求。	  
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以下的用具被建議作最低要求，但不代表被廣泛使用。	  

球賽中能夠提供的用具的數量和種類會因應於當日醫療人員的資格而定。	  

•	   脊椎板／Scoop	  EXL	  和四條吊帶	  
•	   頸托和頭部固定裝置	  

•	   香港欖球總會腦震盪指引	  

•	   傷勢報告表格及頭部創傷評估表	  

•	   基本生命支援術（BLS）：銀、金及白金	  

	   	  o	   氣管（鼻咽、口咽、喉頭儀器/管）	  

	   	  o	   呼吸（氧氣、	  面罩、膠囊及面罩復甦器）	  

	   	  o	   血液循環	  （自動體外心臟去顫器–	  AED）	  

•	   進階生命支援術（ALS0）：金及白金	  

	   	  o	   進階心肺輔助的工具及藥物	  

	   	  o	   靜脈注射及注射液	  

•	   急救包：	  銅，銀，金及白金	  

	  
急救包通常包括：緊急大剪刀／剪刀（鈍的尾端）、非乳膠手套、紗布棉花、鼻包、毛巾、彈性壓縮

繃帶（5cm 及 7.5cm）、各類藥膏、彈性凝聚繃帶（5cm 及 7.5cm）、凡士林、無菌生理鹽水或洗眼器、

清洗傷口專用水、不粘敷料例如 Melolin	  、三角繃帶、皮膚護理墊（例如 Second	  Skin）、冰袋、膠粘

敷料	  （例如 Tegaderm）、膠帶、	  電線膠布（PVC）、冰、膠袋、冰用保鮮紙	  

	  

以上所有物件需擺放在技術範圍或醫療帳篷。	  
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醫療設施 	  
醫療室 	   銅 	   銀 	   金 	   白金 	  

醫療站或帳篷	   √	   √	   X	   √	  
緊急治療室	   X	   X	   √	   √	  
	  
緊急治療室： 	  
治療站或帳篷應設在每一個比賽場地，並且不應該用途。它應該輕易地讓進階醫護人員和救護車從球

場到達。如同時有多個球場進行比賽醫療站應該設在中間及容易進出所有球場和方便緊急輸送。	  

醫療室	  (金及白金)	  必須有以下的設備：	  

•	   合適的照明電器	  

•	   電話接駁－一條固定的電話線應該長期可用及運作。在比賽之前評估環境狀況是強制的。	  

	  	  	  	  	  	  	  	  	  	  	  	  	  	  	  在緊急行動計劃中，若發生極嚴重的的創傷，需要利用電話聯絡：	  

	   	  o	   急救人員	  

	  o	  	   轉介醫院	  

	   	  o	   按要求聯絡的家人或朋友	  

• 自來水－冷水及熱水	  
• 齊備所需聯絡人資料的緊急行動計劃	  
• 兩張物理治療摺床／檢查長椅	  
• 脊椎板或任何其他適合的擔架	  	  
• 應付所有對生命有威脅的情況的各程種藥物 

• 縫合設備 

• 保護衣和保護用具 

• 銳器容器 

• 基本生命保障用具（細節如上） 

• 敷料 

• 進階生命支援術用具（包括藥物和自動心肺復甦機） 

• 醫療用具、消費品和治療普遍肌肉骨骼創傷的適當藥物 

• 夾板 

• 檢查神經工具例如筆形電筒叩診錘 

• 血壓袖帶 

• 聽診器 

• 溫度計 

• 血糖儀 

• 耳鼻喉科集 

• 毛毯／太空毛毯 

• 雪櫃／冰箱及充足的冰粒 
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運輸－進階醫護小組： 	  
如未能有提供進階醫療服務的救護車候命，政府的救護車應該準備就緒提供適當的緊急運輸。一部救

護車（如聖約翰救傷隊救護車）在比賽場地出現會最為理想。在緊急行動計劃指定的外科和脊骨科必

須分別在一小時內到達並運輸受傷球員到附近醫院作進一步護理。	  

進階護理 	   銅 	   銀 	   金 	   白金 	  
進階生命支援救護車在場	   X	   X	   X	   √	  
基本生命支援救護車在場	   X	   X	   X	   √	  
接駁緊急醫療服務	   √	   √	   √	   √	  
外科	  （少於 30	  分鐘）	   √	   √	   √	   √	  
脊骨科	  （少於 1	  小時）	   √	   √	   √	   √	  
欖球組織、欖球團體或小組需環會遵守由香港政府訂立的公共安全規則	  

	  

緊急行動計劃－潛在的極嚴重的傷患： 	  
所有球賽必須具備一份緊急行動計劃才能開始。計劃必須容易理解的、能夠負擔的、可再現的和現行

的。這表示所有相關人員、裝備、緊急運輸和轉介醫生或夥伴需要在整個季度也要能夠提供。緊急行

動計劃應該在每一場比賽前作出修訂。人員變動和聯絡資料的修改應該清楚地註明，並且在每一場比

賽開始前確定他們能否出席。當得到人員的名單後，再次確保在賽前聯絡所有相關的人員及確定他們

是否會出席。	  

	  

一份容易讓緊急人員及在比賽日相關的球隊管理層存取的文件應該準備好，並應該包含以下事項：	  

	  

•	   設施的佈局及通道	  

•	   現有的設備	  

•	   內部的支援人員	  

•	   外部的支援人員	  

•	   所需的聯絡資料及渠道	  

•	   極嚴重的的創傷後所需的跟進事項	  

	  

設施細節： 	  
這應包括前往比賽場地的指示，如全球定位系統、附近地標、進出口的細節及控制程序。這些資訊對

緊急救援人員相當有幫助。設施的佈局包括進出球場和到達緊急車輛的路線及方法，這亦應該包括地

勤人員的位置和其他可協助緊急人員迅速進出的保安人士。	  
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緊急設備： 	  
一張詳細的清單應該放在當眼處，並詳細地列出所有現場可提供的設備和緊急藥物。它們的位置亦需

清晰地列明。	  

	  

相關人員： 	  
主場的球會／欖球總會的人員及活動中的緊急支援人員應清楚地確定各自的角色和責任，並在緊急行

動計劃上列明。	  

	  

溝通： 

清晰的溝通對有效地管理及處理受傷的球員十分重要。為確保球員得到最佳的護理和讓球員的管理層

及其家屬完全了解他的情況，醫療隊伍成員之間的溝通以及內部、外部和緊急小組的人員的溝通是非

常重要的。	  

	  

跟進： 	  	  
一名指定的人士，通常為「銀」的醫療隊隊長，「金」及「白金」的醫療聯絡人或「銅」的領隊或教

練應被任命以確保所有當事人被通知受傷球員的情況，直到球員回到他最接近的的親屬或指定的球隊

管理層成員的照料，情況視乎當時誰較適合或許可。	  
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緊急行動計劃 	   指定責任 	   姓名 	   聯絡 	   完成 (√/X)	  

管理草案：	  	  
（球場）	  

球賽或場地醫生/資歷最

高的醫務人員/急救人員/
亞洲欖球總會運動急救

人員	  

	   	   	  

管理草案：	  	  
（醫療室）	  

球賽或場地醫生/資歷最

高的醫務人員/急救人員/
亞洲欖球總會運動急救

人員	  

	   	   	  

疏散草案：	  
（球場）	  

球賽或場地醫生/資歷最

高的醫務人員/急救人員/
亞洲欖球總會運動急救

人員	  

	   	   	  

撤離草案：	  	  
（醫療室、脊骨科小

組、綜合型醫院、外科

小組）	  

球賽或場地醫生/資歷最

高的醫務人員/急救人員/
亞洲欖球總會運動急救

人員	  

	   	   	  

溝通草案：	  	  
（醫療管理員、救護車

服務、脊骨科小組／醫

院）	  

球賽或場地醫生/資歷最

高的醫務人員/急救人員/
亞洲欖球總會運動急救

人員	  

	   	   	  

• 在某些情況下，銅級緊急支援人員可能需要領隊、教練、老師或家長協助完成以上的工作，

例如協助與相關的緊急支援人員溝通	  

• 有時，資歷最高的支援人員亦可是名亞洲欖球總會運動急救人員，並需要完成其中或所有角

色	  

• 確保定期更新急救資格是非常重要的，而每人都有此責任	  	  
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管理草案：（球場） 	  
資歷最高的醫務人員要負責協調及處理場上的受傷情況，包括與球証，球賽的官方人員和相關的護理

人員建立正確的信號和渠道。	  

	  

管理草案：（醫療室） 	  
資歷最高的醫務人員要負責協調及處理已送出場外的傷勢，緊急運輸人員和相關的護理人員建立正確

的溝通。按照規定，此人應該能夠進出及取得通往所有設施的通道和佈局的資訊。	  

	  

撤離草案：（球場） 	  
資歷最高的醫務人員要負責協調及處理將受傷球員由球場送離球場，並再送到醫療室或有相關場邊護

理人員協助的救護站。此人通常會同時負責球場管理草案。	  

	  

撤離草案：（醫療室、脊骨科小組／綜合型醫院） 	  
資歷最高的醫務人員要負責協調及處理將受傷球員由醫療室或救護站送到相關的醫療設施（脊骨科／

外科小組），包括建立與領隊，護理人員和指定的護理人員小組護理人員的溝通渠道。此人通常會同

時負責醫療室管理草案。	  

	  

溝通草案： 	  (醫療管理員、脊骨科小組／急症室)	  
按照香港欖球總會的嚴重受傷草案，資歷最高的醫務人員要負責與領隊，護理人員，指定的護理人員

小組護理人員和醫療管理員的溝通渠道，此人通常同時會負責醫療室管理草案。	  
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潛在的極嚴重的傷患	  

調動場邊的醫療隊伍	  

管理:	  (球場草案)	  

撤離:	  (球場草案)	  

管理:	 

醫療室(場邊)	 

撤離:	 

場地草案	 

脊骨科小組:	 

綜合型醫院	 

醫療聯絡人: 
跟進護理	 

姓名： 	  	  

委任工作： 	  

聯絡電話： 	  

姓名： 	  	  

委任工作： 	  

聯絡電話： 	  

姓名： 	  	  

委任工作： 	  

聯絡電話： 	  

姓名： 	  	  

委任工作： 	  

聯絡電話： 	  

姓名： 	  	  

委任工作： 	  

聯絡電話： 	  

姓名： 	  	  

委任工作： 	  

聯絡電話： 	  

緊急行動計劃–委任工作模型 	  

姓名： 	  	  

委任工作： 	  	  	  

聯絡電話： 	  	  	  
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環境狀況 	   銅 	   銀 	   金 	   白金 	   完成 	  
(√/X)	  

溫度與濕度	   √	   √	   √	   √	   	  

風暴警告（暴雨／雷暴／颱風）	   √	   √	   √	   √	   	  
電話接駁	   √	   √	   √	   √	   	  
醫務人員 	   銅 	   銀 	   金 	   白金 	   	  

場邊主診醫生	   X	   X	   X	   √	   	  
比賽日醫生	   X	   X	   √	   √	   	  
專科醫生在場	   X	   X	   X	   √	   	  
專科醫生候命	   X	   √	   √	   √	   	  
醫療室護士	   X	   X	   X	   √	   	  
醫療聯絡人	   X	   X	   √	   √	   	  
第三級 ICIS/	  ICIR 醫護人員	   X	   X	   X	   √	   	  
第二級 ICIS/	  ICIR 醫護人員	   X	   √	   √	   √	   	  
受過訓練的急救人員或亞洲欖球總會的醫護人

員	  
√	   √	   √	   √	   	  

救護車和職員在場	   X	   X	   X	   √	   	  
救護車和職員候命	   √	   √	   √	   √	   	  
用具 	   銅 	   銀 	   金 	   白金 	   	  

脊椎板／	  Scoop	  EXL	  和四條吊帶	   √	   √	   √	   √	   	  
頸托和頭部固定	  裝置	   √	   √	   √	   √	   	  
基本生命保障用具（氧氣、普通呼吸管道、抽

吸器）	  
X	   X	   √	   √	   	  

自動體外心臟去顫器（AED）	   √	   √	   √	   √	   	  
香港欖球總會腦震盪指引	   √	   √	   √	   √	   	  
傷勢報告表格及頭部創傷評估表	   √	   √	   √	   √	   	  
急救包	   √	   √	   √	   √	   	  
救護車上的進階生命保障用具（進階呼吸管

道，靜脈注射，藥物）	  
X	   X	   √	   √	   	  

醫療室 	   銅 	   銀 	   金 	   白金 	   	  
醫療站／帳篷	   √	   √	   √	   X	   	  
緊急治療室	   X	   X	   X	   √	   	  
進階護理 	   銅 	   銀 	   金 	   白金 	   	  
進階生命保障救護車在場	   X	   X	   X	   √	   	  
基本生命保障救護車在場	   X	   X	   X	   √	   	  
接駁緊急醫療服務	   √	   √	   √	   √	   	  
外科	  （少於 30	  分鐘）	   √	   √	   √	   √	   	  
脊骨科	  （少於 1	  小時）	   √	   √	   √	   √	   	  
空中運輸（直昇機）	   X	   X	   X	   X	   	  
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