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可是你們不會知道，甚至不能想像，沒有棒球的時代，我的意思不是說沒有職棒，

而是整個棒球運動，從少棒到職棒都沒有，你們覺得棒球好像是生來就有的自然

現象，我們卻還清清楚記得棒球的誕生，從沒有棒球到有棒球，就像開天闢地一

樣，由無到有的故事……26

只是「棒球」發展歷程所覆含的結構以及場域(field)問題，不單只是資本主義的侵
入，還有「台灣的棒球的高度商業化、全球化；使其和美國、日本等職棒場域加速扣連，

卻體現了台灣棒球場域在棒球世界體系中的半邊陲位置。」27這是以一種政治經濟學的

視角介入的探討形式，但連帶必須注意的是書寫者與讀者為這樣的文本（text），產生怎
麼樣的詮釋與閱讀空間。然而以棒球作為場域和權力的討論對象與空間，除了開展出不

同的研究途徑，也是期望讀者、參與者能夠關注社會現象如何發生、運作的可能性。畢

竟棒球作為台灣社會的文化之一，卻也成為無可或缺的一部分。
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口腔乃是幼兒人體重要器官之一，需要幼兒園教保服務人員的悉心照護。執此認知，

本論文藉由文獻分析之方法探討幼兒園 3-6歲幼兒之口腔衛生照護。首先，本文闡述 3-
6 歲幼兒口腔衛生照護之重要性；其次，探析如何指導與協助 3-6 歲幼兒清潔口腔，讓
他們擁有健康的口腔，並能夠提升幼兒的生活品質。希冀上述探討，可以提升幼兒園教

保服務人員對於 3-6歲幼兒口腔衛生照護的認知。
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壹、前言 

    

    盱衡臺灣當前幼兒教育的發展來說，為了回應社會之迅速、快速的變遷與世界各國
的發展趨勢，民國 100年我國立法院通過「幼兒教育及照顧法」，以保障 2至 6歲之幼
兒接受適當教育及照顧之權利，確立了幼兒教育及照顧方針，進而促進幼兒身心健全發

展為目標 (教育部，2017)。易言之，臺灣「幼兒教育及照顧法」呈顯了一項當前重要的
幼兒教育理念—那即是幼兒園教保服務人員需要關懷幼兒稚弱的身體與心靈的發展。 
    其次，人的身體有著諸多器官，口腔是人體消化道的第一線重要器官，口腔健康和
全身健康關係密切，其生理功能甚多，包括咀嚼、消化、顏面與額骨之生長發育、味覺、

唾液分泌、免疫抗菌及發聲語言等；而其社會功能則有：人格形成、表情、人際關係及

溝通等等，因此我們可以說口腔所包含的各種組織器官對人體的健康與生存是十分重要

的 (高千惠、黃祖源、黃桂香、黃純德，2014)。是故，毋庸置疑口腔乃是人體重要器官
之一，也是人體消化系統裡之第一道關卡，個體口腔衛生之保健若是不佳，則將會影響

人們之進食、吞嚥、語言和社交互動，甚至提高了人們之慢性病的罹患率 (臺北榮總護
理部，2019)，深深地影響了生命個體的健康。同理，口腔乃是幼兒人體重要器官之一，
也是幼兒人體消化系統裡之第一道關卡，若是幼兒口腔衛生之保健不佳，則將會影響幼

兒之進食、吞嚥、語言和社交互動，甚至提高了幼兒之慢性病的罹患率。因此，幼兒的

口腔衛生之保健真的需要幼兒園教保服務人員之悉心照護。 
    其次，「口腔健康為全身健康之本」，所以應該在孩子年紀小的時候便施予口腔衛
生照護。瑞士兒童發展心理學家 Piaget指出個體之認知發展的不同階段，並指出每個階
段的孩子會發展一種新的運作方式、思考方式與回應外在環境的方式 (Papalia, Olds & 
Feldman, 1999)。而所謂「認知發展(cognitive development）」是指個體自出生後在適應環
境的活動裡吸收知識時的認知方式及解決問題的思維能力，其隨著年齡增長而改變的歷

程。3-6 歲幼兒的認知發展大約是在 Piaget 所謂之前運思階段，前運思階段是感覺動作
階段到概念性智力階段(運思階段)發展的過渡階段，已具有思考與學習的能力 (陳國眉，
1995)。再者，對個體口腔健康之進行衛生照護，當然是從年紀愈小的時候便要開始著手
進行，其成效將趨良好。執此認知，本論文藉由文獻分析的方法探討臺灣幼兒園 3-6歲
幼兒之口腔衛生照護。首先，闡述 3-6歲幼兒口腔衛生照護之重要性；其次，探析如何
指導與協助 3-6歲幼兒清潔口腔，讓他們擁有健康的口腔。希冀上述的探討，可 
以提升幼兒園教保服務人員對於 3-6歲幼兒口腔衛生照護的認知。 
 

貳、3-6歲幼兒口腔衛生照護之重要性 
 

    關於 3-6 歲幼兒口腔衛生照護之重要性的說明，筆者將分別從以下論點進行說明：
臺灣與鄰近國家南韓、日本、香港、新加坡相較，5歲幼兒的齲齒率偏高；實現教育部
之幼兒教育的目標--維護幼兒身心健康，養成幼兒良好習慣。 
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一、臺灣與鄰近國家南韓、日本、香港、新加坡相較，5歲幼兒的齲齒率偏高 

    依據國民健康署 100年進行臺灣孩童口腔與衛生狀況之調查顯示，孩童齲齒盛行率
隨著年齡增加而有上升之趨勢，5 歲孩童齲齒率高達 79.3% (衛生福利部國民健康署，
2019)。 
    雖然，相較於 86年之 89.4%已經下降 10.1%，但與世界衛生組織在 2000年所訂定
之「5 歲兒童齲齒率 50%以下」的目標相較，仍然有著諸多需要努力之空間 (衛生福利
部國民健康署，2019)。邇近，依據我國衛生福利部 2018年調查顯示臺灣 0至 6歲學齡
前兒童齲齒率為 47%，平均齲齒顆數為 2.31顆，其中 5歲兒童的齲齒率，由 2011年的
79.32%，平均齲齒顆數 5.44 顆，下降至 2018 年的 64.43%，平均齲齒顆數 3.44 顆，雖
有逐年下降的趨勢，不過鄰近國家南韓、日本、香港、新加坡，5歲兒的齲齒率分別為
62.2%、39%、55.4%及 48.9%，若與上述所言國家相較，衛生福利部表示臺灣仍有努力
空間 (汪瑋琪，2019)。以上所述，無疑指出為了避免孩子齲齒，孩子口腔衛生的照護有
其重要性存在。而臺灣與鄰近國家南韓、日本、香港、新加玻相較，5歲幼兒的齲齒率
偏高，這樣的齲齒現象亟需改善，以讓臺灣的幼兒擁有健康的口腔。 
     
二、實現教育部之幼兒教育的目標--維護幼兒身心健康，養成幼兒良好習慣 
    觀諸臺灣幼兒教育近年的盛事便是 2017 年教育部正式頒佈《幼兒園教保活動課程
大綱》，課程大綱指出幼兒教育是各教育階段的基礎，幼兒園教保服務之實施，須與家

庭及社區密切配合，以達成下列目標：如維護幼兒身心健康、養成幼兒良好習慣 (教育
部，2017)。倘若幼兒園的教保服務人員可以關注幼兒的口腔健康，並指導幼兒如何進行
口腔清潔，將能維護幼兒身心健康，並且養成幼兒的良好習慣，進而實現教育部之幼兒

教育的目標--維護幼兒身心健康、養成幼兒良好習慣。 
 

參、讓幼兒口腔健康動起來 

--如何指導與協助 3-6歲幼兒清潔口腔 

 

幼兒時期所發生之齲齒經驗，嚴重化後將對幼兒本身成長發育產生重大的影響。因

此若能在幼兒時期及早養成良好口腔衛生習慣，將對預防口腔疾病有極大的幫助 (林怡
如、黃純德、劉秀月、蕭思郁、陳俊志、胡文嘉，2006)。關於此節的探討，筆者將分為
注意事項與實行原則進行探討，以指導與協助幫助 3-6歲幼兒清潔口腔，讓幼兒口腔健
康動起來。 
 

一、注意事項 

    臺灣 5歲幼兒近 7成蛀牙，源自於口腔衛生習慣之不佳，進而影響幼兒之生活品質 
(衛生福利部國民健康署，2019)。但是，為 3~6歲的幼兒清潔口腔，需要注意的重點事
項為何？筆者進一步說明如下： 
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一、注意事項 

    臺灣 5歲幼兒近 7成蛀牙，源自於口腔衛生習慣之不佳，進而影響幼兒之生活品質 
(衛生福利部國民健康署，2019)。但是，為 3~6歲的幼兒清潔口腔，需要注意的重點事
項為何？筆者進一步說明如下： 
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(一)幼兒姿勢的安排 

    讓幼兒自己坐在或站在鏡子面前，對著鏡子自我練習刷牙 (修改自邱宏仁，2019)。
這樣一來，幼兒可以看見自己的刷牙情形。 
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使用含氟牙膏刷牙兩次，可以有效預防齲齒及抑制齲齒的惡化 (王俊勝總編，2017)。 
 

(三)實行步驟 

   實行步驟如下 (修改自邱宏仁，2019)： 
   1.教導幼兒擠出適量的含氟牙膏於牙刷上（豌豆大小，約 0.25g牙膏量）。 
   2.讓幼兒自行以手比「讚」的姿勢，握住牙刷。 
   3.教師或父母與幼兒一起唸刷牙口訣。  
    【右邊開始，右邊結束，先刷上排牙齒，再刷下排牙齒】，讓幼兒習慣刷牙之順序。 
   4.二顆二顆水平來回輕刷 15至 20下，刷完一個區域後，可讓幼兒休息一下吐口水

或漱口。 
   5.告訴幼兒可以視自己的需要漱口。  
   6. 刷完牙後，讓幼兒自行以毛巾擦乾嘴巴。  
   7.檢查幼兒牙齒是否刷得乾淨。 
   8.教導幼兒清潔牙刷及漱口杯牙刷及漱口杯歸位。 
 
二、實行原則 

    研究指出控制牙菌斑即可降低牙周病問題，而要保持牙齒健康、預防蛀牙、減少

牙周病之發生，不是靠牙醫師，而是靠您自己。護牙有以下實行的原則 (臺北榮總護
理部，2019)： 
 

(一)讓幼兒攝取均衡營養的食物 

    均衡的營養能夠促進牙齒成長，減少口腔問題發生，例如蛋白質，脂溶性維生素：

Ａ、Ｄ、Ｅ、Ｋ，水溶性維生素：Ｃ、Ｂ群，各類礦物質：鈣、鎂、磷、鐵等，都證實

可以維護牙齒健康、預防牙周疾病。當牙周疾病減少，自然口腔健康趨佳 (臺北榮總護
理部，2019)。 
 
(二)維持幼兒的口腔衛生 

    牙齒疾病最主要的原因是牙菌斑，機械性清潔是維持口腔健康、每天都需執行的工

作。飯後刷牙較可預防齲齒的發生，因牙齒表面上的細菌能在食物進入口腔後 5-30 分
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鐘，分泌酸性物質讓牙齒脫鈣，是齲齒的前期徵兆。而在睡前刷牙合併使用含氟牙膏，

可減少口內細菌數量，進而改善口臭及有效預防齲齒及牙周病 (臺北榮總護理部，20 
19)。 
 

(三)讓幼兒定期作口腔健康檢查 

   每半年定期至牙醫院所進行口腔檢查，檢查重點包括：口腔衛生清潔、有無不良飲食

習慣、乳牙生長發育與奶瓶性齲齒。提早發現問題才可提早治療與預防。並請牙醫師每

半年做專業的全口塗氟，可以減少 20—40%的齲齒發生率 (王俊勝總編，2017)。 
 

(四)口腔保健應從乳牙開始 

    嬰幼兒時期，口腔保健應從乳牙開始 (衛生福利部國民健康署，2019)。 

 

(五)餐後睡前一定要刷牙，使用含氟牙膏一天至少刷兩次牙 

    齲齒所產生口腔健康問題不僅會影響咀嚼、發音及美觀，甚至影響未來恆牙的生長、

發育。因此口腔保健相當重要，包含餐後睡前一定要刷牙，使用含氟牙膏一天至少刷兩

次牙 (衛生福利部國民健康署，2019)。除了使用含氟牙膏刷牙外，家長需協助使用牙線，
清除牙齒鄰接表面的牙菌斑，才是完整的潔牙。 
  

 (六)幼兒少喝飲料與少吃甜食 

    有喝飲料習慣之幼兒與無喝飲料習慣之幼兒在齲齒盛行率方面皆呈現出顯著性差
異。有喝飲料習慣之幼兒較容易齲齒。另外有添加糖類習慣之幼兒與無添加糖類習慣之

幼兒在齲齒盛行率方面皆呈現統計上顯著相關，並達統計上顯著性差異。喜歡吃糖果及

不喜歡吃糖果的幼兒比率 52.34％和 47.66％，喜歡吃糖果的幼兒在 deft index（0.90 vs 
0.21）和齲齒盛行率（26.18％ vs 7.20％） 皆比不喜歡吃者較高，並達統計上顯著性差
異（p＜0.0001）(林怡如、黃純德、劉秀月、蕭思郁、陳俊志、胡文嘉，2006)。 
 

三、口腔保健策略 

    國民健康署結合實證研究，推出「二要二不，從齒健康」之有效口腔保健策略，

提醒家長或照護者重視家中幼兒口腔健康 (修改引自衛生福利部國民健康署，2019)： 

一要：餐後睡前要刷牙，一天至少刷兩次 

二要：要使用含氟牙膏、含氟漱口水、每半年接受牙醫師塗氟及口腔檢查 

一不：不要吃甜食及含糖飲料  

二不：不要與其他人共用餐具或吹涼食物(避免口水互相接觸)  

 
肆、結語 

 
    常言「預防勝於治療」，提醒了所有幼兒的家長，希望這個「早期幼兒蛀牙的惡夢，

永遠都不要成真」，而這理想的實現需要做好幼兒口腔衛生照護。為了宣導口腔照護之
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觀念，世界牙醫聯盟於每年的 3 月 20 日訂為「世界口腔健康日」，而今(2019)年的主
題是「SAY Ahh: Act on Mouth Health」。臺灣口腔照護協會理事長黃耀慧醫師將其意
譯為「口腔健康動起來」，並呼籲社會大眾對於口腔健康的重要性應富有正確之認知。

俗話說，「牙痛不是病，痛起來要人命。」對此，黃耀慧表示，雖然牙痛不是什麼大病，

卻會影響後續很多的事情。他進一步指出，根據世界衛生組織(WHO)在 2014年所做的
「全球性疾病負擔(Global Burden of Disease, GBD)」調查報告，在 200多種疾病中，對
生活造成最大負擔的第 1 名是恆牙蛀牙，而牙周病、乳牙蛀牙則是分居第 6 名、第 10
名，口腔相關疾病在前 10名中就佔了 3個 (張家豪，2019)。其實上述情形說明了口腔
健康的重要性，必須對口腔健康進行衛生照護。而對口腔健康進行衛生照護，當然是從

年紀愈小的時候便要開始著手進行，其成效將更趨卓著。所以，本文探討 3-6歲的幼兒
之口腔衛生照護的注意事項與實行原則、策略。希望藉由本文探討生命個體早期之口腔

衛生照護，可以讓幼兒園教保服務人員瞭解如何做好 3-6歲幼兒的口腔衛生照護，讓幼
兒擁有一清潔與健康的口腔，讓 3-6歲的幼兒之口腔健康動起來。 

    最後，就幼兒保育而言，其是一項具有豐富內涵，複雜而專精分化的知識基礎，同
時需要專業成員終生持續不停地追求成長。換言之，教保服務人員需要終生持續不停地

追求專業能力的成長及專業地位之建立。而關於教保服務人員的專業能力包括幼兒口腔

健康照護的能力。本文的探討也回應了教育部頒布之《幼兒園教保活動課程大綱》六大

學習領域之一的「身體動作與健康」，而「健康行動」面向是指健康與安全的學習。健

康方面包括個人衛生、保健行為、健康促進行為與健康飲食等等行為，教保服務人員應

該協助幼兒發展健康信念、學習健康行為與落實自我管理 (教育部，2017)，學習口腔衛
生照護。 
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