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112 年臺南市札哈木盃全國原住民慢速壘球錦標賽參賽切結書 

 
本參賽隊伍：              (隊伍名稱)，參賽者：             
身分證字號：               
參加本屆比賽，確實了解本活動為激烈運動，凡有心臟病、氣
喘、癲癇、高血壓、糖尿病及肝功能異常等影響安全之疾病者，
不得參賽，並已慎重考量身體健康狀況及自身實力，無勉強參
賽情事，如有任何狀況發生，由本人自行負責。 
 
 
參賽隊伍： 
 
領    隊: 
 
參賽人員：                     (簽名或蓋章) 
 
身分證字號： 
 
 
此致 
臺南市政府原住民族事務委員會 

   

 
中華民國     1 1 2   年       月          日 
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特別注意事項： 

各位親愛的參賽者們：運動是保持健康身體的重要元素，請視自己當

日狀況量力而為，並請於活動前一日做充足的睡眠及當日活動前 2個

鐘頭吃早餐。本會對於現場只做必要之緊急醫療救護，對於本身疾患

引起之病症不在承保範圍內，而公共意外險只承保因意外所受之傷害

做理賠。（所有細節依投保公司之保險契約為準）， 

特別不保事項：個人疾病或因飲酒、吸毒、服用藥物等導致運動傷害。

因個人體質或因自身心血管所致之症狀，例如休克、心臟症、糖尿病、

熱衰竭、中暑、高山症、癲癇、脫水等，對於因本身疾患所引起之病

症將不在保險範圍內。選手如遇與跟第二項所述之疾病之病史，建議

選手慎重考慮自身安全，自行加保個人人身意外保險。 

如您曾發生過以下病況及有以下疾病狀況，屬猝死高危險群，請咨詢

醫師專業的判斷及請勿勉強參加。 

1.不明原因的胸部不適(胸悶、胸痛)  

2.不明原因的呼吸困難 

3.不明原因頭暈 

4.突然失去知覺 

5.高血壓(>140/90mmHg) 

6.心臟病   

7.腎功能異常 

8.糖尿病 

9.高血脂(總膽固>240mg/Dl)   

10.家族心臟病史(一等親在 60歲前發生心臟病或猝死)  

11.癲癇 

 

 


