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世紀災難  響應救援
2004 年  12 月  26 日上午，印尼外海發生芮氏規模  9.0
地震，隨後引發的大規模海嘯，造成南亞一帶超過二十二萬以上的人罹難，其中尤以印尼受創最重，數百萬倖
存者亦成為無家可歸的難民。
當國內外救援組織在受災的南亞各國陸續展開緊急救援行動的同時，埔里基督教醫院的同工們有感於五年前
921 地震同樣得到來自世界各地的愛心與支援，於是發起「愛無國界 ~
響應南亞震災醫療救援事工」活動，由醫護同工組成醫療隊前往災區參與救援。
埔基分別在今年的  1 月  14 日及  2 月  13 日組成  2
梯次的醫療隊，與台北靈糧堂救助隊的同工會合前往印尼受創最嚴重的亞齊省，各進行為期一週的醫療服務。

受創最嚴重的亞齊
印尼亞齊省位於四大島的蘇門答臘最北邊，面臨印度洋。亞齊境內出產石油，因部份人士主張獨立，近三十年
治安不良且政治非常不穩定。百姓大都信奉回教。氣候分成夏季和雨季，氣溫通常於  25~35℃
之間，人民經濟活動則以務農為主。亞齊因海嘯受到重創，在兩個梯次醫療隊服務的期間，當地每天仍能陸續
找到數百具的遺體。

各國醫療隊齊聚災區
在亞齊，有來自澳洲、美國、瑞士、瑞典、韓國、台灣、新加坡及加拿大等國家的醫護人員在當地成立醫療站
。醫療站的地點位於首府  Banda 市區  Baiturrahman，附近有  WHO、 UNICEF、 Government Office
，隔條街即是印尼政府的媒體發佈中心。醫療站是借用某政府機關的辦公廳， 3 月中必須歸還印尼政府。
印尼目前並無健保制度，醫療費用非常昂貴，民眾就醫意願不高，花得起錢看病的人不多，對疾病的忍受性很
強，除非病況非常嚴重，一般是不會去看醫生的。因此醫療站成立以來，災民也十分珍惜就診的機會，以致於  2
個梯次平均每日都有  600~800 人次的服務量。

進入亞齊
第一梯次醫療隊  8 位弟兄帶著  80 件總重量  800 公斤的醫療物資於  1 月  14 日出
發，於雅加達轉機至棉蘭，再由棉蘭搭  14
個小時的公車至亞齊。郭享旭醫師回憶說：「擁擠的車廂內塞滿了行李，沿路上密閉的車廂內許多人不停的抽
煙，中途只停了一站，整整吸了  14 小時的二手煙。」醫療隊抵達亞齊已是  1 月  15
日清晨。當天上午與瑞典醫療隊完成交接，隨即展開醫療工作。義診過程中有當地教會的同工協助翻譯，並照
顧醫療隊的生活。
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圖 16-3-1／埔基醫療隊與台北靈糧堂救助隊的弟兄們，左起 :
潘宏泙專員、許經緯醫師、謝明宏牧師、廖偉男同學 (台北醫學大學 )
、郭享旭醫師、陳建信醫師、林慶豐醫師及李善領同學 (翻譯 )。     

圖 16-3-2／醫療對抵達亞齊市醫療站後，與瑞典醫療隊完成交接，繼續提供當地的民眾醫療服務。

醫療站的事工  (一 )
醫療工作一開始即遇到語言的問題。在亞齊的第一天，內科的陳建信醫師花了一整個下午核對藥品，好讓後來
幾天的診療工作可以進行。其他幾位同工則著手開始調製口服疫苗。郭享旭醫師與林慶豐醫師則負責外科的部
份。當地的災民大部份是被海嘯巨浪夾帶的各種碎片割傷，所以有許多需要處理傷口的病患前來求診。郭醫師
說，在醫療站他核對了之前澳洲及瑞典醫療隊的記錄，更早進駐的醫療隊在外科部份進行許多的植皮或截肢手
術。
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圖 16-3-3／許經緯醫師在醫療站看診。     

圖 16-3-4／林慶豐醫師在克難的外科診療室為病患進行手術，由同工在一旁拿手電筒照明。  (
相片由台北靈糧堂提供 )

醫療隊在 Leupong
此外，醫療隊也被安排到亞齊市附近的  Leupong 義診。 Leupong
陸地的聯外道路完全斷絕，災情十分嚴重，醫療隊必須改搭船前往。 Leupong
原有居民約二萬人，在大海嘯過後，僅剩一千多人倖存，家園也被沖毀，只能搭臨時的帳蓬。大部份的人白天
唯一的工作就是尋找親人的屍體，對於未來則不敢抱任何期望。
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圖 16-3-5／在  Leupong，醫療隊在災民臨時搭起的棚子內看診。     

圖 16-3-6／臨時醫療站內沒有桌椅，郭享旭醫師和翻譯席地而坐，為災民看診。

讓災民照料一晚的醫療隊  “難民 ”
在  Leupong 義診一天結束之後，發生了小插曲，原本要來接大家回到亞齊市的船只來一艘（原本是  2
艘），結果宏泙和李善領以及另一位教會同工只好留在島上過夜。讓災民照顧一夜的三位醫療隊  “難民 ”
第二天回到亞齊省後，直說在島上感覺自己好像是魯賓遜漂流記裡的主角。宏泙說 :「那天晚上  3
個人坐在海邊，輪流禱告。看著天空，聽海的聲音，心裡想海嘯的力量是多麼大，可以把一個市鎮摧毀到這種
悲慘的景況。」

踏破的鐵鞋也送給災民
回到亞齊的宏泙僅著一雙拖鞋，原來宏泙的鞋子因走太多路而毀損，當地的災民卻十分珍惜這雙鞋子，因為這
是一雙標準的工作鞋，鞋底有鐵片可以保護腳部，對於每天打赤腳或穿拖鞋 “工作 ”(就是尋找親人的屍體 )
的災民而言，有一雙可以保護腳的鞋子真是求之不得。有位災民的腳因被釘子扎傷，問宏泙可不可以將毀損的
鞋子留給他，他想辦法把鞋底黏上，又是一雙牢固的工作鞋。宏泙將鞋子留給災民之後，就一路穿著醫療隊帶
去要送給災民的拖鞋，繼續跟著醫療隊服事，直到回程才在雅加達買了一雙鞋穿。

https://rp.pch.org.tw/publications/journey-of-faith/uploads/images/gallery/2025-03/16-3-5.png
https://rp.pch.org.tw/publications/journey-of-faith/uploads/images/gallery/2025-03/16-3-6.png


圖 16-3-7／宏泙踏破的鐵鞋也送給災民。     

回家的路，上帝派遣的專機直飛雅加達
醫療隊結束工作，回程決定嘗試搭飛機至棉蘭的可能性，免去搭車  14
小時的辛苦。於是一行人提前至亞齊機場等候補位。當天飛機班班客滿，機場擠滿等候的人潮。醫療隊很幸運
的搭上當天唯一加開的飛機，而且更奇妙的是原本要候補至棉蘭機位的醫療隊，這次搭上的是直飛雅加達的班
機。同工們在分享的時後說，這是上帝特別加派一班飛機給他們，讓大家免去搭車以及轉機的辛勞。

大年初五，第二梯次接續出發
2 月  13 日大年初五，是春節休假的最後一天。凌晨  2:00
第二梯次埔基醫療隊的成員已收起休假的心情，驅車前往中正機場與靈糧堂救助隊會合準備搭一早的班機再度
前往亞齊。
這次特別要感謝第一梯次的弟兄們在許多未知的情況下順利而勇敢的完成第一階段的任務，帶回災區的消息，
使得第二梯次可以安排女性同工前往災區。

     

圖 16-3-8／第二梯次醫療隊 :左起蔡欣昱醫師、王繼忠牧師、莊偉峰同學 (翻譯 )、江明玲護理長及賴寶珠督導。   
 

醫療隊於  2 月  13 日下午  1:55 抵達亞齊省首府班達 (Banda Aceh)
。截至醫療隊離開災區為止，官方統計確定當地罹難人數已超過  12 萬  1 千人，失蹤人數也超過  11 萬  44
人，每天仍陸續找到  6 百具左右的屍體。
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圖 16-3-9／不知名的遺體就地掩埋，一根木棍代表一個生命。     

在醫療隊停留的期間，蔡欣昱醫師擔任門診的工作，寶珠督導負責配藥及視情況支援外科換藥工作。因醫生的
缺乏，有  2 位美國來的急診科資深護士也擔任一部份門診工作。江明玲護理長在外科診療室幫忙美國醫生
Steve(美國醫護人員均來自  Northwest Medical Teams)
。另有一位美國牙科醫生和助理，以及一位澳洲來的護士負責外科換藥。

醫療站的事工  (二 )
第二梯次醫療隊的病患除了外傷及小腫瘤手術之外，大多是感冒、肌肉關節疼痛、皮膚病，和一些慢性病 (
糖尿病、高血壓、肺病、氣喘等 )，有部份病人已開始出現創傷後壓力症候群的症狀。

醫療隊得助於第一梯次陳建信醫師的藥品整理與歸納，第一天即領到一份藥品清單，所以門診很快就順利進入
情況。

     

圖 16-3-10／蔡欣昱醫師 (右 )在醫療站看診。     
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圖 16-3-11／賴寶珠督導指導當地志工協助基本的傷口護理。

營養不良加上惡劣的環境，災民的傷痛難以痊癒
亞齊天氣炎熱，蚊蟲孳生。從去年  12
月底災變發生至醫療隊進駐期間已有兩個月，災民的傷口經過不同國家許多梯次的醫療人員處理，但是卻因為
嚴重營養不良及惡劣的生活環境，傷口非但難以癒合，有的甚至因感染而持續惡化，發出陣陣惡臭。寶珠督導
曾幫一位病患清理傷口，這位病患一進來，後面就跟著一堆蒼蠅，患處惡化的程度實在慘不忍睹。為了使大家
專心為病人處理患處，王牧師也在一旁協助驅趕逐臭而來的蒼蠅。美籍的外科醫師  Steve
診斷這位傷口嚴重感染惡化的病人需要進行截肢手術，於是也協助轉介他至設備較好，由澳洲和紐西蘭醫療隊
負責的軍醫院接受治療。

生命的韌性展現在新生的綠意中
醫療隊停留期間，每天均發生數次地震， 2 月  18 日凌晨  2 點多的地震級數更是高達  6.9
級，環境的各種不穩定情況持續地考驗災民。然而在惡劣的生活條件中，災民也展現了堅強的生命力，許多災
民在海嘯侵害的荒蕪中開始自食其力耕種作物，新生的綠意像是為災民帶來重生的希望。蔡欣昱醫師說，倖存
的災民雖然悲痛，但是很堅強，因為大家不希望被政府放棄，於是開始為殘破的家園做一些事，就是要讓大家
知道他們會站起來。

圖 16-3-12／災民在帳棚附近開始栽種作物，新綠的嫩芽像是災民堅強的生命，重建的工作正逐步開展。
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