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摘要 

 隨著近年來台灣地區海龜擱淺通報系統逐步的建立，加上海龜受傷

及擱淺案例的增加，使得台灣地區海龜血漿生化的研究更是刻不容緩。

本研究目的在於建立台灣地區綠蠵龜及赤蠵龜血漿生化值之參考範圍，

並利用所建立之參考值評估收容海龜的健康狀態。研究分成兩部分進行，

以誤入定置網的野生正常綠蠵龜(n=27)及赤蠵龜(n=8)作為血液生化參考

值的來源，另收集上岸產卵的母綠蠵龜(n=4)，並以獨立樣本 T 檢定

（p<0.05）比較不同體型、公母之間和產卵行為對血檢值的差異。結果顯

示在綠蠵龜中，亞成龜與成龜之間血容比和天門冬酸鹽轉氨酶有差異存

在，成熟綠蠵龜公母之間則無顯著的差異；而產卵季節的禁食及卵生成

作用會對血糖、尿素氮、尿酸、三酸甘油脂和鎂等值造成影響；赤蠵龜

中亞成龜的肌氨酸酐較低，公母之間的乳酸脫氫酶有差異存在。另一部

分為收容救護海龜(n=33)的定期健康檢查，結果顯示收容海龜中常見尿素

氮、白蛋白及球蛋白比和白蛋白等值的異常。其中數量最多的綠蠵龜

(n=24)，在收容環境中具有較高的白蛋白、天門冬酸鹽轉氨酶、鎂和尿素

氮，其異常值應與營養狀態有關，區別函數分析也得到類相的結果；而

臨床上不正常的收容綠蠵龜具有較高的白蛋白與球蛋白比，應與脫水及

免疫抑制有關。本論文的結果可提供海龜生物學家、獸醫師或收容單位

做為海龜健康狀態評估及血漿生化值判讀上的學理參考。 
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Abstract 

 

Ever since the establishment of stranding sea turtle report system in 

recent years and the number of stranded (including sick and injured) turtles 

increase, the studies of plasma biochemistry of sea turtles in Taiwan is 

urgently needed. The purpose of this study is to establish the plasma 

biochemistry reference baseline profiles for the free-ranging green and 

loggerhead sea turtles in Taiwan and use for the health assessments of captive 

and stranded sea turtles on the regular basis.  

There are two parts of the studies in the thesis. First, blood samples were 

obtained from 27 by-catch, clinically healthy and 4 nesting green turtles as 

well as 8 by-catch, clinically healthy loggerhead turtles for the establishment 

of the reference range. Study found that the subadult green turtles had lower 

PCV and higher AST than adults. Glucose, BUN and UA values were lower in 

the nesting green turtles than the non-nesting adult females. However, the 

nesting females had higher triglyceride and Mg concentrations. These 

differences might relate to the nesting activities of the female turtles. In 

loggerheads, the subadults had a lower creatinine values than adults, and the 

LDH was different between sexes. Second, blood were collected from 33 

captive sea turtles and found that the abnormality of BUN, A/G ratio and 

albumin were most frequent observed. Among different species, green turtles 

was the most abundant (n=24). They had significantly higher albumin, AST, 

Mg and BUN than normal greens. These results might relate to the daily 

dietary nutritional statuses. Similar results were observed from discriminant 

analysis. We also compared the plasma biochemistry of clinical sick turtles 

with clinically health captive green turtles, and found that the sick turtle had a 

higher A/G ratio. This phenomena might caused by the dehydration and 

immune-suppression. 

The results of this study are the first plasma biochemistry baseline 

profiles for the free-ranging green and loggerhead turtles in Taiwan. We can 

then apply these profiles for diagnosis of the health status of captive and live 

stranded turtles properly. Appropriate rehabilitation recommendations and 

possible therapies for the unhealthy and injured turtles can also be proposed. 
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第一章 前言  

 

    台灣附近海域常有海龜出現覓食或洄游，然而，許多人為活動如沿

岸環境汙染、近海漁業活動、沿近海開發等，及自然因子如流行病都會

導致海龜生病、受傷或死亡擱淺。傷亡雖不多但時而有聞，且分布於全

台的海岸線（程一駿，2006）。通常這些狀況虛弱的海龜會被轉送至當地

水族館收容照料，待情況好轉後再野放回大海，因此在收容救護期間，

海龜健康狀態的評估便顯得相當基本且格外重要。 

大部分水族館進行海龜健康評估的方式為觀察其活力狀況、定期秤

重和測量體長，此方法能了解海龜的活力狀況及成長率，卻無法得知海

龜的生理狀況。而大部分的疾病，尤其是疾病早期的鑑別診斷、潛伏性

疾病或功能障礙性疾病的發現，都需適當的實驗室檢查作為診斷依據，

實驗室檢查是指對活的罹病動物收集血液、糞、尿及其他檢驗材料等，

並在實驗室以物理學、化學、生物化學、微生物學、寄生蟲學、細胞學

或免疫學等各種方式進行檢驗，而獲得客觀資料來作為診斷的依據（沈

永紹，2004）。而當動物在罹病或營養不良時，血液成分常會隨之而變化，

故藉由抽血進行血漿生化值之分析，可做為救護收容海龜及疾病診療之

參考依據，也能評估野生海龜族群的健康狀態（Bolton et al., 1992a ； 

George, 1996）。 
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國外關於野生動物血液參考值研究的文獻相當豐富，其中亦包括綠

蠵龜、赤蠵龜、革龜、欖蠵龜等瀕臨絕種的保育類（Bolton et al., 1992a；

Bolton and Bjorndal, 1992b；Aguirre and Balazs, 2000；Swimmer, 2000；

Deem et al., 2006；Hamann et al., 2006；Casal and Orós, 2007；Santoro and 

Meneses, 2007），但是血漿生化値會受到許多因子，如年齡體型、性別、

季節、採血部位、種類、食物來源、環境等的影響（Lutz and Dunbar-cooper, 

1987；鐘承澍，2003）。故不同地區或族群，甚至是不同實驗室都應建立

屬於該地區的血液參考値（Aguirre and Balazs, 2000；Bolton et al., 

1992a）。而國內有關海龜血漿生化的文獻資料仍付之闕如，隨著近年台

灣地區海龜擱淺和疾病的通報系統正逐步建立，海龜受傷及擱淺案例的

增加，顯示相關研究須儘快著手進行，才能提供臨床工作者及海龜生物

學家有效的資訊。 

本研究之主要目的為建立起台灣地區野生海龜血漿生化值之參考範

圍，並利用所建立之參考值來評估收容海龜的健康狀態，探討收容海龜

與野生海龜血漿生化值的差異，期能依此方法做為國內標準化之評估流

程和提供海龜生物學家、獸醫師或收容單位評估及判讀的依據。 
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第二章 文獻探討 

 

    本章先就台灣地區常見的海龜種類進行介紹，包括分類地位、棲息

地區及野外攝食生態。再介紹適用於海龜健康評估的方式，並詳述本研

究中所使用的採血部位和血液抗凝劑種類的選擇，及討論爬蟲類血清生

化值判讀的依據及特性。 

 

第一節 台灣地區常見海龜介紹 

海龜屬爬蟲綱（Class Reptilia），龜目（Order Chelonia），現存之種類

共分為兩科七種，分別為革龜科（Family Dermochelyidae）－僅有革龜

（Dermochelys coriacea）一種；硬殼龜科（Family Cheloniidae）－綠蠵

龜（Chelonia mydas）、帄背龜（Natator depressus）、赤蠵龜（Caretta 

caretta）、欖蠵龜（Lepidochelys olivacea）、肯氏龜（Lepidochelys kempi）

及玳瑁（Eretmochelys imbricata）共六種，其中帄背龜僅分布於澳洲北部

附近海域，肯氏龜則分布於大西洋的熱帶及亞熱帶海域，主要棲息於墨

西哥灣附近（Hendrickson, 1980；Groombridge and Wright, 1982；Mrosovsky, 

1983；Marquez, 1990）。 

在台灣附近海域較常發現綠蠵龜、赤蠵龜、欖蠵龜、玳瑁等四種海

龜，革龜亦有幾次的出現紀錄（Mao, 1971；Marquez, 1990）。目前台灣

地區收容海龜的種類，包括綠蠵龜、赤蠵龜、欖蠵龜、玳瑁等四種，以
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下就其分類地位、分佈範圍及攝食生態進行介紹: 

 

1. 綠蠵龜 Chelonia mydas（Linnaeus, 1758） 

   分類地位： 

    脊椎動物門（Vetebrata）、爬蟲綱（Reptilia）、無弓亞綱（Anapsida）、  

龜鱉目（Chelonia）、隱頸亞目（Cryptodira）、硬殼龜科（Cheloniidae）、

海龜屬（Chelonia）。 

分佈範圍： 

    繞極地分佈，從北緯 55 度到南緯 46 度之海域皆有，主要分佈於

熱帶到亞熱帶之海域中。 

攝食生態： 

    小海龜分佈於開放大洋中，有時棲息於漂流性馬尾藻下，這個時

期為雜食性（omnivorous）且有強烈偏肉食性（carnivorous）的傾向，

多以浮游生物、櫛水母、大洋性的海蝸牛（pelagic snail）或小型水生

昆蟲為食（Frick, 1976；Bjorndal, 1985；Carr, 1987）。Bolton 等人（1992b） 

在巴哈馬進行亞成龜血液資料的研究中，發現剛加入近礁攝食場的綠

蠵龜血漿為透明無色，而開始攝食海草後的綠蠵龜血漿呈黃色，為植

物色素，故推論在大洋性時期（pelagic stage）的稚龜為肉食性。剛加

入近礁攝食場的綠蠵龜，直線背甲長範圍約為 20 到 35 cm，會依地區
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而異（Bjorndal and Bolten, 1988；Limpus et al., 1994）。亞成龜及成龜

居住在沿岸的珊瑚礁及海草床區，以海草及大型藻類為主食，有時也

會攝食其他動物，如水母、海樽（slap）、烏賊卵、魚、甲殼類和海綿

等（Bjorndal, 1996）。     

   

2. 赤蠵龜 Caretta caretta（Linnaeus, 1758） 

分類地位： 

    脊椎動物門（Vetebrata）、爬蟲綱（Reptilia）、無弓亞綱（Anapsida）、

龜鱉目（Chelonia）、隱頸亞目（Cryptodira）、硬殼龜科（Cheloniidae）、

蠵龜屬（Caretta）。 

分佈範圍： 

    繞極地分佈，從北緯 62 度到南緯 45 度之海域皆有，是所有海龜

中唯一能在溫帶沙灘上產卵的海龜。 

攝食生態： 

    小海龜分佈在大洋中的漂流性馬尾藻下（Bjorndal, 1985），在擱

淺的小赤蠵龜（post-hatchling）胃內容物中發現馬尾藻、附著於馬尾

藻上的蝸牛、大洋性的海蝸牛、陸生昆蟲（包括蒼蠅、蚜蟲、葉蟬、

甲蟲等）、甲殼類的附肢碎片、浮游性魚卵、櫛水母、腹足軟體動物

等（Carr, 1980）。稚龜棲息於大洋中，以腹足軟體動物、藤壺、海樽、
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腔腸動物、水母和其他浮游生物為食（Dodd, 1988）。背甲長 40 cm 以

上的亞成龜及成龜會開始遷移至淺海水域，無論在礁岸或是軟質沙底

海域中，均過著以螃蟹、貝類、魚、海筆及其他底棲性無脊椎動物為

主食的底棲性生活（Bjorndal, 1996）。 

 

3. 欖蠵龜 Lepidochelys olivacea（Eschscholtz, 1829） 

分類地位： 

    脊椎動物門（Vetebrata）、爬蟲綱（Reptilia）、無弓亞綱（Anapsida）、

龜鱉目（Chelonia）、隱頸亞目（Cryptodira）、硬殼龜科（Cheloniidae）、

麗龜屬（Lepidochelys）。 

分佈範圍： 

    繞極地分佈，北緯 35 度到南緯 30 度海域皆可見到，主要分佈在

熱帶海域。 

攝食生態： 

    有關欖蠵龜稚龜棲息環境的資料很少，欖蠵龜通常棲息於大洋

中，有時會生活於淺灘的底層或是主要河流的出海口處，根據底拖網

的捕獲資料得知，欖蠵龜可於水深 80 到 110m 處覓食（Pitman, 1993；

Plotkin et al., 1993；Bjorndal, 1996）。欖蠵龜為肉食性動物，是所有海

龜中最兇猛的一種。在 Escobillas 產卵沙灘附近捕獲的 139 隻成龜（115
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頭母龜及 24 頭公龜）的胃內容物中，發現大量的魚類及海樽、其他

還包括軟體動物、苔蘚蟲類（bryozoans）、魚卵、海鞘類（ascidian）、

星蟲（sipunculids）和甲殼類等無脊椎動物，但因為這些海龜個體正

值生殖季節，所以它們的胃內容物或許不能代表欖蠵龜帄時於棲息地

的攝食情形（Montenegro et al., 1986；Bjorndal, 1996）。 

 

4. 玳瑁 Eretmochelys imbricata（Linnaeus, 1766） 

分類地位： 

    脊椎動物門（Vetebrata）、爬蟲綱（Reptilia）、無弓亞綱（Anapsida）、

龜鱉目（Chelonia）、隱頸亞目（Cryptodira）、硬殼龜科（Cheloniidae）、

玳瑁屬（Eretmochelys）。 

分佈範圍： 

    繞極地分佈，北緯 45 度到南緯 38 度海域皆可見到，主要分佈在

熱帶到亞熱帶海域的珊瑚礁區中。 

攝食生態： 

    如同其他海龜種類，玳瑁在大洋漂浮時期的資料有限，似乎亦分

佈於大洋中的漂流性馬尾藻下（Carr, 1987），帅龜以有柄藤壺、大洋

性魚類的卵、被囊類（tunicate）、螃蟹的碎屑等為食。背甲長約 20 到

25 cm 以上的亞成龜大多會離開大洋，並開始底棲棲息性的生活，亞
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成龜及成龜居住在珊瑚礁區，以海綿、被囊類、大洋性烏賊、腹足軟

體動物、海膽、蜘蛛蟹和海參等無脊椎動物為食，偶會追逐小魚或於

紅樹林海灣內攝食海草。玳瑁雖屬任意捕食的雜食性動物

（indiscriminate omnivores），但仍以無脊椎動物及海棉為主食（Meylan, 

1984；Bjorndal, 1996）。 

 

第二節 海龜適用的健康評估方式 

    海龜和所有的動物一樣都會生病或受傷，無論是野外的海龜或是收

容飼養的海龜都需要進行基本的健康評估。就算有些野外研究的目的並

非健康評估，這些最前線的海龜生物學家都能利用與海龜接觸的機會，

監測他們是否有潛在的健康問題。有些調查方法簡單明確又能提供有用

的資訊，故很適合在野外執行，也不會對野外調查者造成負擔。以下為

例行及可行的調查方法: 

 

1. 背景資料的收集 

    明確的操作流程、標準化記錄模式及紙本表格，可以使資料的收

集更有效率，表格的設計應隨著種類和研究主題的不同，而有所修改，

以在野外方便手寫或是直接輸入手提電腻者為佳（Berry and 

Christopher, 2001）。當為海龜進行健康評估時，應慣例性地收集某些野

外資料當作背景值，像是地點、日期、採樣時間、觀察（捕獲）方法、
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人為干擾、天氣、海況（如溫度及潮汐）、種類、體型大小和性別等，

詳細的背景資料可使健康評估及日後資料的整理更為精確。 

 

2. 行為評估 

    如果情況允許，最好能在捕捉或保定海龜之前先觀察它的行為，

像是海龜游泳時的動作、曬太陽、爬行等。亦或當海龜被發現時是漂

浮或是被網具纏繞；在進行保定時，海龜是否無精打采或是有精力地

急欲掙脫；被捕捉之後，海龜對刺激的反應之警覺程度；海龜四肢及

頭部的擺動是否協調；或是利用神經學的檢查來評估周圍及中央神經

系統是否正常等（Chrisman et al., 1997）。  

 

3. 身體質量指數 

體重和背甲長的測量可以推算出身體質量指數（Body Condition 

Indices；BCI），估算方式可用體重比背甲長（CL）或體重比背甲長

的三次方（CL
3），經過大量資料的累積後，即可以建立一正常範圍，

作為野外及收容海龜的身體質量指數的參考依據，並可藉由身體質

量指數的比較，得知海龜是否正常進食、過重或瘦弱等狀況

（Lawrence et al., 2003）；身體質量指數也可用來評估海龜的生殖狀

態，生殖公龜在遷移及生殖季之前，身體質量指數顯著高於非生殖

季的公龜。但生殖公龜遷移之後，活動量的大量增加和禁食皆會導
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致身體質量指數的降低（Jessop et al., 2004）。 

 

4. 身體檢查 

當海龜在接受測量及上標時，可以一併仔細地檢視其外觀，像是

四肢、皮膚、背甲和腹甲上是否完整無缺或是有傷疤。舉例來說，檢

視背甲表面是否光滑或是脫落，來判斷是否有背甲感染的情形或是患

有嚴重的系統性疾病；皮膚和背甲表面是否有凸起腫塊或是異常增

生；背甲上附生物的種類和數量。此外，眼睛是否清澈、有沒有漁業

活動所造成的損傷、泄殖腔和口腔有沒有留有魚鉤或魚線或是傷口、

有無黏液或黏液的顏色和氣味都須注意並仔細記錄。如發現異常時，

應該用客觀及精確的的辭彙加以記錄，並佐以圖解及測量的數據者尤

佳（Lawrence, 2003）。 

 

5. 採血 

在野外調查的研究中，採血並非例行工作中的一部分，但是血液

樣本的取得並不困難，又能提供許多有用的資訊，故強烈建議應進行

海龜的採血的工作。像是能從血漿中固醇類賀爾蒙的檢測結果，得知

未成熟海龜的性別（Owens, 1999；Wibbels, 1999），也可以從血球細

胞中萃取出 DNA，進行基因遺傳的分析（FitzSimmons et al., 1999）。

另外，只要多付出一些額外的努力，就能從血液中得到一些重要的健
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康資訊，像是血液抹片的製備，可以用來評估血球的相對數量和觀察

血球細胞的型態，也可以用來檢驗血液寄生蟲；全血離心後，血小板

可作為 DNA 的來源，而血漿則可進行生物化學和血清學的檢測。 

無論是新鮮、冷凍的血漿或血球細胞皆可進行許多複雜和特別的

檢測，但最終要進行哪些檢測和分析，都應視研究的目的、預算和可

行性來決定（Lawrence, 2003）。 

 

6. 細胞學檢體 

細胞學檢體（又稱生檢，或是活組織檢驗）的採取有許多方式，

例如拭擦、刮取、壓捺與吸取等，需視解剖位置與欲採取組織的性質

等而定（曾秋隆，2005）。在許多案例中，細胞學檢體是唯一能區分損

傷成因的工具，對於一些罕見的案例也是特別地重要。像是，如遇該

族群或該種類中第一個患有疑似纖維狀乳突瘤的個體案例時，細胞學

檢體的採取就是非常重要的步驟（Lawrence, 2003）。 

在野外調查時，可以將一些皮膚上的潰瘍採取下來，進行組織學

的評估，只要經過一些基礎訓練後即可執行，並隨身配備些基本物品，

像是 10%的緩衝福馬林、殺菌劑（碘酒），和滅菌過的生檢採樣包（內

含解剖刀片、鑷子及剪刀等），調查人員就能在野外進行活組織的採

集。然而，某些部位（如眼睛、洩殖腔及喉頭聲們等處）細胞學檢體
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的採集具有較高的風險，有可能會造成永久性的損害，所以若要取較

危險部位或是較深層的組織時，則需由經過專業訓練和有經驗的專業

人士進行（Lawrence, 2003）。 

 

7. 成像應用 

放射線學、超音波、和內視鏡檢查其實都能在野外實際應用，可

用來評估海龜的生殖狀態（Owens, 1999；Wibbels, 1999）。經過解剖學

的訓練和一定經驗之累積後，技術員就可從影像中辨認出各種器官，

像是經常使用內視鏡的調查者能分辨出卵巢、輸卵管、腎臟，甚至是

腸道表面的囊腫、附著和增生。但是，成像技術的成本及技術性皆太

高，使得它能應用於野外評估的可行性較低；但若用來檢視誤吞魚鉤

或是患有腸胃道阻塞的海龜其損傷程度時，則能提供很有效的資訊（Di 

Bello et al., 2006）。 

 

    上述幾種方式皆適用在海龜的健康評估上，也都能提供重要的資

訊，其中血液學及血漿生化值的分析為了解動物個體健康狀況的基本方

式，但有的疾病無法單靠血液檢查就能檢查出來，需要以細胞學檢體或

放射線學、超音波、和內視鏡檢查的應用才能做進一步的確認。而本研

究在進行實驗時會先收集背景資料、評估海龜的行為、檢查其身體外觀，

再採取血液樣本，並針對血漿生化值進行分析。   
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第三節 採血部位 

    在 1970 年代，當時海龜採血最普遍的方式為心臟穿刺法（cardiac 

puncture），但是缺點為易受心臟周圍液體的污染（Frair, 1977）和使心臟

受到細菌感染而導致死亡，其他採血的方法還包括頸動脈 （carotid artery） 

採血（Berkson, 1966）和直接截頭（decapitation）採血等方式（Dozy et. al., 

1964）。而現在海龜採血的方法多採用由 Edward Scura 和 Cayman Turtle 

Farm, Ltd. 相關人員所研發自頸靜脈竇（dorsal cervical sinus）採血的方

式（Owens, 1980），此方法無害、快又容易，在所有海龜身上皆可適用 

（George, 1996），除體型較大的革龜，因保定困難且頸靜脈太深，則建

議利用後肢指間靜脈（interdigital veins of hind flipper）採血（Wallace and 

George, 2007）。 

Stein（1996）的研究指出，龜的採血部位以頸靜脈最為適合，而頸

靜脈位於頸部的兩點鐘及十點鐘方位，兩者間以右頸靜脈比左頸靜脈來

得大，所以在本研究中以右頸靜脈為採血的優先選擇。 

 

第四節 血液抗凝劑 

    血清並不適合做爬蟲類的血液研究，因為血液凝固的時間不可預

測，而且會因樣本化學組成的不同，而造成檢測結果上有很大的差異

（Bolton et al., 1992a）。動物血液抗凝劑有許多種，臨床上較常使用的有
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EDTA、sodium heparin、lithium heparin、sodium citrate、sodium oxalate 等，

因其作用機制不同，而會對檢驗項目造成一定程度的影響，故需依使用

目的的不同而做適當的選擇。 

Jacobson（1987）發現 EDTA 會導致龜類紅血球之溶血，因此不適用

於龜類血液學的研究。Bolton 等人（1992a）在針對 sodium heparin 和

lithium heparin 兩種抗凝劑對赤蠵龜血液生化值之影響的研究中發現，這

兩種抗凝劑的使用在統計分析上是沒有顯著的差異存在，而 Frye（1991） 

認為對爬蟲類的血液而言，效果最佳的抗凝劑為 lithium heparin，因為它

能避免血液凝固及保持細胞型態的完整。因此在本研究中採用 lithium 

heparin 抗凝劑來保存血液。 

 

第五節 爬蟲類的血液生化之特性 

爬蟲類體內恆定機制不同於鳥類及哺乳類，其血液生化值的正常範

圍通常較寬，有些特性亦與哺乳類不同，所以在判讀時需小心，不可用

一般哺乳類的標準來做評估。此外，許多健康龜類的血漿均為黃橙色，

這或許是植物色素造成的（Nakamura, 1980），要避免與不正常的血紅素

降解（如:黃疸）混淆。以下就本研究所檢驗的血漿生化項目，依其特性

及判讀上需注意的事項做介紹: 
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1. 總蛋白質（total protein, TP） 

總蛋白質是指血漿中含氮之化合物，主要功能包括供給動物本

身之營養物、參與形成膠體滲透壓及有助於酸鹼帄衡（沈永紹，

2004）。藉由血漿中總蛋白質的測定，可知動物是否脫水或蛋白質質

量是否正常，影響總蛋白質量的因素包括年齡、內分泌、營養因子、

懷孕分娩、緊迫、體液喪失、疾病、失血或蛋白質流失。動物出生時

的血漿總蛋白質量為最低，但會隨年齡的增加而增至正常之值，但動

物年老時，總蛋白質量會再度減少（曾秋隆，2005）。低蛋白血症

（hypoproteinmia）通常和營養不良有關，其他因素還包括食慾不振、

吸收或消化不良、腸蛋白質流失病變、嚴重的失血或慢性的肝腎疾

病。高蛋白血症（hyperproteinmia）的成因有二，一為脫水，因體液

喪失而導致血液濃縮，進而增加血漿總蛋白的含量；二為慢性炎症反

應，會造成球蛋白量的增加（Campbell, 1996）。 

 

2. 白蛋白（albumin） 

    白蛋白在血液中可與陽離子如鈣、銅或鋅離子等結合，以及運送

脂肪酸、膽紅素和藥物（Meyer and Harvey, 2004）。動物若缺乏食慾、

營養不良、口腔炎（stomatitis）、腸道寄生蟲、吸收不良、腸炎、肝

病、腎炎或是失血時，會有白蛋白含量下降的現象（Wilkinson, 2003）。
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Wilkinson （2003）發現低白蛋白血症（hypoalbuminaemia）在未成熟

的陸龜中很普遍，但還不確定是這些個體生病，或是健康的未成熟陸

龜血漿中之白蛋白本來就較低。此外，未成熟的赤蠵龜血漿中白蛋白

的含量，會比其他已成熟的龜類來得低（Whitaker and Krum, 1999）。

白蛋白的升高可能是脫水造成的，此外 Lawrence（1984）發現在夏天

時，雌性體內之白蛋白含量會比雄性高 30%，可能與卵形成

（vitellogenesis）有關。冬眠的角鱉  （Trachemys scripta）及箱龜

（Terrapene carolina）體內出現白蛋白的升高，或許是血液濃縮所造

成的（Hutton and Goodnight, 1957）。 

 

3. 球蛋白（globulin） 

球蛋白的估算方式是由總蛋白含量減去白蛋白含量而得。球蛋白

是由淋巴組織所製造，和體內免疫防禦機制有關。Christopher et al.

（1999） 在冬眠的沙漠地鼠陸龜（Gopherus agassizii）發現淋巴球數

量的減少與球蛋白含量下降所引發的免疫力降低有關；而球蛋白含量

上升，通常表示有慢性的炎症反應，或是免疫球疾病（Sodikoff, 

2001）。    

 

4. 天門冬酸鹽轉氨酶（aspartate aminotransferase, AST , GOT） 

身體所有組織內都有這種酵素，但在肝臟及條紋肌（骨骼肌和心
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肌）中的含量較高（Meyer and Harvey, 2004）。在爬蟲類則以肝臟、腎

臟及心肌中含量較高，但天門冬酸鹽轉氨酶較不具器官的專一性。Page 

et al. （1988）發現持續性的注射氯化琥珀醯膽鹼（succinyl choline）

和置入靜脈內導尿管（intravenous catheter placement）皆會導致血漿中

天門冬酸鹽轉氨酶的上升。在系統性的疾病中，若發生菌毒血症造成

細胞的壞死，都會使天門冬酸鹽轉氨酶的指數上升（Campbell, 1996）。

在感染皰疹病毒、腎絲球腎炎（glomerulonephritis）、創傷、口腔炎或

關節炎的生病個體中，皆見到天門冬酸鹽轉氨酶的上升（Wilkinson, 

2003）。 

 

5. 氨基丙酸轉氨酶（alanline aminotransferase, ALT, GPT） 

氨基丙酸轉氨酶在肝臟中的活性為最高，在腎臟、心臟、肌肉、

胰臟、脾臟、肺臟也都可見到顯著的活性（沈永紹，2004），所以氨

基丙酸轉氨酶指數的上升，通常反映了肝臟或肌肉等器官的受損。在

爬蟲類體內主要存在於腎臟中（250 unit/g），部分則存在於肝臟中（40 

unit/g） （Ramsay and Dotson, 1995），若從尾巴採血或許會人為性的

降低氨基丙酸轉氨酶之值。在 Wilkinson（2003）的看診紀錄中發現，

氨基丙酸轉氨酶在未成熟的動物體內，會比成熟的個體來的高；即使

在罹患腎絲球腎炎的陸龜體中，氨基丙酸轉氨酶亦很少劇烈的上升。 
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6. 鹼性磷酸酶（alkaline phosphatase, ALP） 

鹼性磷酸酶多存在於腎臟和腸道中，但依血清含量推測，其主要

來源應為造骨組織和生殖器官（Ramsay and Dotson, 1995）。對於爬蟲

類鹼性磷酸酶的判讀了解不多，但通常鹼性磷酸酶的上升多與造骨細

胞活性增加或是肝膽系統的疾病有關 （ Campbell, 1996 ）。Knotek

（2003）發現患有 POFS（pre-ovulatory follicular stasis）或是代謝性

骨骼疾病（metabolic bone disease）的母綠鬣蜥（Iguana iguana），其

血漿中鹼性磷酸酶會比健康的母綠鬣蜥來的低；而在患有代謝性骨骼

疾病的豹龜（Geochelone Pardalis）體內，則可見到鹼性磷酸酶的上

升。在 Wilkinson （2003）的看診紀錄中發現，在未成熟的個體及患

有 POFS 的母龜中，有著極高的鹼性磷酸酶含量。此外，樣本溶血、

高脂血症及高膽紅素血症皆會造成偽高值。 

 

7. 乳酸脫氫酶（lactate dehydrogenase, LDH） 

乳酸脫氫酶廣泛存在於肝臟、腎臟、骨骼肌和心肌中，在腸道中

亦有少量活性，故不具器官專一性。當組織受損時，乳酸脫氫酶的值

也會升高，當乳酸脫氫酶的值超過 700 U/l 時，通常與口腔炎、腸道

阻塞、泄殖腔脫出（cloacal prolapse）、結腸切除（colectomy）、關節

炎或腎臟受損等疾病有關（Wilkinson, 2003）。Page et al.（1988）發現
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持續性的注射氯化琥珀醯膽鹼和置入靜脈內導尿管，皆會導致血漿中

乳酸脫氫酶的上升。除此之外，樣本溶血時會造成偽高值。 

 

8. 血糖（glucose） 

Lawrence（1987）發現溫帶地區的地中海陸龜，其血糖含量有季

節性的變化，以四月為最高而冬眠時最低。低血醣可能是由飢餓、營

養不良、高蛋白的飲食、肝病、敗血症或內分泌的疾病所引起。而急

性緊迫（如:採血）則可能會導致血糖升高；在少數情況下，動物出現

持續性的高血醣（＞200 mg/dl）以及醣尿時，可能表示有糖尿病的發

生（Frye, 1991），有些會伴隨著胰臟病變的發生，此時主要的臨床病

症為缺乏食慾及多飲水。 

 

9. 膽固醇（cholesterol） 

   身體內所有組織皆可製造膽固醇，但在肝臟、腎上腺皮質、卵巢、

睪丸、腸道上皮細胞等主要組織中，膽固醇的合成量會較高。在爬蟲

類，膽固醇的特性包括，繁殖季時雌性體中的膽固醇含量會上升；而

溫帶種類在冬眠之前該值會降低（Derikson, 1976）。Jacobson 等人

（1991）發現生病的沙漠地鼠陸龜（Gopherus agassizii），其體內膽

固醇含量會比健康的個體高。血漿中若含有高濃度的膽固醇，則表示

血中有多量的極低密度脂蛋白和低密度脂蛋白，可能為內分泌疾病、
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嚴重肝病、膽汁鬱滯或腎病等所引發的；若降低則可能為貧血或感染

急性傳染病（曾秋隆，2005），過低則有瀕零死亡的可能（Wilkinson, 

2003）。 

 

10. 三酸甘油脂（triglycerides） 

三酸甘油脂在爬蟲類具有季節及性別上的變化，雌性體中三酸甘

油脂的量在繁殖季時會上升，溫帶種類在冬眠之前此值會降低

（Derikson, 1976）。高三酸甘油脂症主要為乳糜微粒血症或極低密度

脂蛋白的增加，可能是剛進食或由內分泌疾病、肝病、胰病或腎病所

引發（沈永紹，2004）。在 Wilkinson（2003）的看診紀錄中亦發現，

患有脂肪肝的四指陸龜（Testudo horsfieldi），其體內的三酸甘油脂值

極高（7.15 mmol/l，即 623.9 mg/dl）。另外，雌性沙漠地鼠陸龜體內

的三酸甘油脂值，通常會較雄龜高（Christopher et al., 1999）。 

 

11. 尿素氮（urea nitrogen, BUN） 

    尿素氮，又稱做血中尿素氮。該值的濃度下降，較不具臨床上的

意義；濃度上升表示可能有明顯的腎臟疾病、腎前性的氮血症或是飲

食中含有高量的尿素。爬蟲類多以尿酸的形式排泄含氮廢物，所以尿

素氮濃度並非腎臟疾病的主要檢驗工具（Campbell, 1996）。尿素氮在

爬蟲類具有季節及性別上的變化，Gilles-Baillien and Schoffeniels
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（1965）發現赫曼陸龜（Testudo hermanni） 體內的尿素氮濃度，在

冬眠結束時的四月為最高（103 mmol/l，即 288.5 mg/dl）而七月為最

低（4 mmol/l，即 11.2 mg/dl）。在沙漠地鼠陸龜體中，亦發現相同的

情形（Christopher et al., 1994）。在欖蠵龜中則發現，公龜體內尿素氮

之值會比母龜高（Santoro and Meneses, 2007）。 

 

12. 肌氨酸酐（creatinine） 

肌氨酸酐的濃度在爬蟲類中非常低，若濃度升高則表示有嚴重的

脫水症狀或腎臟疾病（Campbell, 1996）。以肌氨酸酐直接作為腎臟功

能指標的效果可能不甚理想，但可藉由靜脈內注射，以人為的方式提

高血漿中肌氨酸酐的含量，再以肌氨酸酐清除率（creatinine clearance）

得知腎絲球的過濾功能（Wilkinson, 2003）。 

 

13. 尿酸（uric acid） 

尿酸及尿酸鹽為陸上爬蟲類排泄含氮廢物的主要形式，而造成血

液中尿酸提高的原因為嚴重脫水、腎臟鈣化、嚴重菌血症或敗血症所

引發的腎臟疾病、腎毒物的藥性、飲食等（Campbell, 1996）。尿酸在

爬蟲類有季節及性別上的變化，健康的地中海陸龜體內尿酸值於冬眠

後達最高值，而夏季時為最低（Lawrence, 1987）；在欖蠵龜中發現，

公龜體內尿酸值會比母龜高（Santoro and Meneses, 2007）；在綠蠵龜
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中，則是母龜及疑似母龜的成龜會有較高的尿酸值（Hamann et al., 

2006）。脂血症會造成偽高值，採血部位的淋巴稀釋則會降低尿酸值

（Wilkinson, 2003）。 
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第三章 材料方法 

 

本研究分成兩部分進行。第一部分為野生海龜族群血液生化參考值

的建立，第二部分為台灣地區收容救護海龜的定期健康檢查，針對其血

漿生化值進行分析，並與參考值範圍進行判讀和比較。 

 

第一節 野生海龜族群血液生化參考值的建立 

台灣地區野生海龜族群血液生化參考值的建立，實驗對象包括宜蘭

縣東澳鄉外海的野生海龜和在澎湖縣望安島及台東縣蘭嶼鄉兩地上岸的

產卵母龜。 

宜蘭縣東澳鄉粉鳥林漁場外海有一定置網，在定置網架設期間（除

夏季，避免颱風破壞而停設）偶有海龜誤入。但因誤入的數量及頻率不

定，故採樣期較長，從民國九十六年三月至民國九十七年十一月中。這

段期間凡經通報有野生海龜誤入定置網後，於最多三天的時間內前往該

地對海龜進行抽血，並紀錄其背甲長、外觀狀況及活力狀態。實驗期間

共採集 30 隻綠蠵龜及 12 隻赤蠵龜，經初步的理學評估後，確定臨床上

正常的共有 27 隻綠蠵龜及 8 隻赤蠵龜可納入血液生化參考值的範圍。此

外，於民國九十七年七月至八月間，至澎湖縣望安島及台東縣蘭嶼鄉收

集產卵母龜的血液樣本，並紀錄其背甲長、外觀狀況及活力狀態。經評
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估為臨床上正常的產卵母龜共 4 隻。將分別比較野生覓食海龜及產卵海

龜其血漿生化值的差異，並一併納入台灣地區野生海龜族群血液生化參

考值範圍。 

 

第二節 台灣地區飼養海龜的定期健康檢查 

實驗對象為高雄旗津海洋館、澎湖大義宮、澎湖海龜救護收容中心

及澎湖水族館所收容飼養的海龜為主。採樣時間自民國九十六年三月

底、六月中、九月中、十二月底及九十七年三月中，共五次採樣，分別

於一年四季的起始月份中，以少於一個星期的時間對全部海龜進行抽

血，並紀錄其背甲長、外觀狀況、生活習性、飲食及活力狀態。實驗期

間中，各收容單位共收容救護過 33 隻海龜，其中包括綠蠵龜 24 隻、赤

蠵龜 2 隻、玳瑁 6 隻及欖蠵龜 1 隻。有些狀況良好的海龜，在接受完短

期照料及經健康檢查判定為正常後即野放。此外，有些海龜為長期收容，

故有重複採樣者，將計算其帄均值來代表該隻龜的身體狀況。 

 

第三節 實驗材料 

1. 外卡卡尺（圖 3-2-1）  

2. Lithium Heparin 真空抗凝管（BD, Vacutainer
®
, USA） 

3. 數位式多功能離心機（HSIANGTAI machinery industry Co., CN-2060, 

Taiwan） 
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4. 毛細管用離心機（HSIANGTAI machinery industry Co., H-240, Taiwan） 

5. 濕式血清生化分析儀（Roche, COBAS MIRAS, Switzerland） 

6. 統計軟體: 以Microsoft Excel 2003及統計軟體 SPSS 15.0 for Windows

進行統計學的分析。 

   

第四節 實驗方法 

1. 海龜基本測量紀錄 : 使用布尺（最小量測單位至 1 mm）和外卡卡尺

測量海龜背甲曲線長寬、背甲直線長寬等和觀察其外觀狀況有無異

常；收容的海龜則記錄其生活習性、攝食情形、投餵頻度及食物種類

等資料。海龜身體健康檢查的紀錄表詳見附錄一。 

 

2. 抽血 : 使用酒精棉擦拭欲採血部位，以 10 ml 的無菌注射針筒及 21 G

或 22 G 的針頭自頸靜脈採血共約 6 ml（圖 3-2-2）。將 2 ml 及 4 ml

的血液分別加入兩隻 Lithium-heparin 抗凝管，混合均勻後置於冰桶內

保存到取出離心為止（於冰上保存時間最多不會超過兩小時），將裝

有 4 ml 血液的抗凝管以 3500 rpm 離心十分鐘後，抽取上層血漿並置

於微量離心管（PLASTIBRAND
® ）中以-20℃冰箱保存，直到進行血

漿生化分析時才取出；另一管則進行血容比的測量。 

 

3. 血容比的測量 : 血容比是指紅血球在血液中所佔的比例，以玻璃毛
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細管接觸並吸取適量血液，一端以黏土封住後，帄置於毛細管用離心

機以 12000 rpm 離心五分鐘後，配合血容比讀板判讀數值。 

 

4. 血漿生化值分析 : 將冷凍的血漿自-20℃冰箱取出解凍後，以 COBAS

溼式血清生化分析儀對總蛋白質（total protein）、白蛋白（albumin）、

天門冬酸鹽轉氨酶（aspartate aminotransferase, AST, GOT）、氨基丙酸

轉氨酶（alanline aminotransferase, ALT, GPT）、乳酸脫氫酶（lactate 

dehydrogenase, LDH）、鹼性磷酸酶（alkaline phosphatase, ALP）、血

糖（glucose）、膽固醇（cholesterol）、三酸甘油脂（triglycerides）、血

中尿素氮（BUN）、肌氨酸酐（creatinine）、尿酸（uric acid）、鈣

（calcium）、鎂（magnesium）等 14 項生化值進行分析，每次分析血

漿樣本時皆對儀器進行校正，並選用 Roche 的品管液進行測詴，以確

保各個品管項目的測詴值皆在原廠要求的範圍內。 

各項血漿生化項目測詴方法及原理如下:    

 

4-1. 總蛋白質（total protein, TP） 

採用比色法（colorimetric assay），以詴劑（blank 詴劑 / biuret 詴

劑）加入樣本後開始反應，銅離子在鹼性溶液中會與蛋白質上之

肽鍵結合，形成紫色 biuret 複合體。Blank 詴劑中含酒石酸鉀鈉 

（ sodium potassium tartrate ）可以避免氫氧化銅（ copper 
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hydroxide）的沉澱，而 biuret 詴劑中的碘化鉀（potassium iodide）

可以避免碘的自行氧化反應，蛋白質的濃度和顏色的強度有直接

的關係，故測定其比色強度即可得知蛋白質濃度（Weichselbaum, 

1946）。詴藥可測定範圍為 0.20 到 15.00 g/dl。 

 

4-2. 白蛋白（albumin） 

採用比色法（colorimetric assay with endpoint method），以詴劑 

（緩衝液 / substrate）加入樣本後開始反應，在 pH 4.1 下，帶正

電的白蛋白會和溴甲酚綠（bromcresol green, BCG）結合形成藍

綠色複合體反應物（albumin-BCG complex），溴甲酚綠為一種帶

負電的 sulfonphthalein 染料，它與白蛋白的結合力很強。白蛋白

的濃度和顏色的強度有直接的關係，故測定其比色強度即可得知

白蛋白之濃度（Doumas et al., 1971）。詴藥可測定範圍為 0.20 到

6.00 g/dl。 

 

4-3. 天門冬酸鹽轉氨酶（aspartate aminotransferase, AST, GOT） 

採用標準化紫外測定法（UV test according a standardized 

method），以詴劑（緩衝液 / 酵素 / 輔酶 / α-ketoglutarate）加

入樣本後開始反應，α-ketoglutarate 與 L-aspartate 反應形成

oxaloacetate 和 L-glutamate，而天門冬酸鹽轉氨酶會催化這個帄
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衡反應。Oxaloacetate、NADH 和 H
+再經蘋果酸脫氫脢（malate 

dehydrogenase, MDH）催化成 L-malate、NAD
+，經比色測出

NADH 的減少量則代表 oxaloacetate 的生成率即為天門冬酸鹽轉

氨酶的活性，故可得知其濃度（Bergmeyer, 1986b）。詴藥可測定

範圍為 5 到 800 U/l。 

 

4-4. 氨基丙酸轉氨酶（Alanline aminotransferase, ALT, GPT） 

採用標準化紫外測定法（UV test according a standardized 

method），以詴劑（緩衝液 / 酵素 / 輔酶 / α-ketoglutarate）加

入樣本後開始反應，氨基丙酸轉氨酶會催化 α-ketoglutarate 與

L-alanine 反應形成 L-glutamate 和丙酮酸（pyruvate），再藉乳酸

脫氫酶（lactate dehydrogenase, LDH）將丙酮酸、NADH 和 H
+ 還

原成乳酸和 NAD
+，故經比色測出 NADH 的減少量則代表丙酮

酸的生成率即為氨基丙酸轉氨酶的活性，故可得知其濃度

（Bergmeyer, 1986a）。詴藥可測定範圍為 5 到 600 U/l，但因爬

蟲類中氨基丙酸轉氨酶值常低於 5 U/l，故調整機器設定使其能

顯示低於 5 U/l 之值。 

 

4-5. 乳酸脫氫酶（lactate dehydrogenase, LDH） 

採用紫外測定法（UV assay），以詴劑（緩衝液 / 乳酸 / 輔酶） 
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加入樣本後開始反應，乳酸脫氫酶能催化 L - lactate 轉為丙酮

酸，且在這過程中 NAD
+被還原為 NADH，而乳酸脫氫酶的活性

和 NADH 的生成速率成正比，故利用波長 340 nm 測定 NADH

吸光值的增加量即可得知其濃度（Van der Heiden et al., 1994）。

詴藥可測定範圍為 5 到 1000 U/l。  

 

4-6. 鹼性磷酸酶（alkaline phosphatase, ALP） 

採用標準化比色測定法（colorimetric assay in accordance with a 

standardized method），以詴劑（緩衝液 / 催化劑 / 輔酶）加入

樣本後開始反應，在鎂和鋅離子的存在下， p-nitrophenyl 

phosphate 會被鹼性磷酸酶分解為磷酸鹽和 p-nitrophenyl，而

p-nitrophenyl 和鹼性磷酸酶的活性成正比，故藉著測量其吸光

度，便可算出檢體裏的鹼性磷酸酶的含量（Tietz et al., 1983）。

詴藥可測定範圍為 3 到 1200 U/l。  

 

4-7. 血糖（Glucose） 

採用紫外測定法（UV test），以詴劑（緩衝液 / ATP / NADP / 

hexokinase / G-6-PDH）加入樣本後開始反應，在 hexokinase 的

催化下，葡萄糖和 ATP 反應起加磷酸作用（phosphorylation）形

成 G-6-P，而 G-6-P 與 NADP
+ 經 G-6-P 脫氫酶氧化後成為
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gluconate-6-P 和 NADPH，而 NADPH 的量和葡萄糖的濃度成正

比，故藉著測量其吸光度，便可算出檢體內的葡萄糖即血糖之含

量（Schmidt, 1961）。詴藥可測定範圍為 2.0 到 750.0 mg/l。 

 

4-8. 膽固醇（cholesterol） 

採用酵素呈色測定法（enzymatic colorimetric test），以詴劑（膽

固醇詴劑）加入樣本後開始反應，利用膽固醇酯水解酶及膽固醇

氧化酶，使膽固醇水解成為游離膽固醇，膽固醇與氧經膽固醇氧

化酶作用，產生 cholestenone 和過氧化氫，經 POD-phenol-4- 

Aminoantiphrine（4-AAP）的發色法產生紅色，再測其比色便得

知膽固醇濃度（Abell et al., 1958）。詴藥可測定範圍為 4 到 800 

mg/dl。 

 

4-9. 三酸甘油脂（triglycerides） 

採用酵素呈色測定法（enzymatic colorimetric test），以詴劑（緩

衝液 / 4-chorophenol / 酵素）加入樣本後開始反應，三酸甘油脂

和水經脂蛋白脂酶（lipoprotein lipase）水解成為甘油，甘油再氧

化成為 dihydroxyacetone phosphate 與過氧化氫，最終在過氧化酶

的催化下，過氧化氫和 4-chlorophenol 和 4-aminophenazo 反應形

成 4-（p-benzophenazone-monoimino）-phenazone、水和氯化氫，
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經由測定此紅色染料即可得知三酸甘油脂的濃度（Trinder, 

1969）。詴藥可測定範圍為 4.0 到 875.0 mg/dl。 

4-10. 尿素氮（urea nitrogen, BUN） 

動態紫外測定法（Kinetic UV assay），以詴劑（緩衝液 / NADH / 

酵素 / 基質）加入樣本後開始反應，尿酸酶（uricase）將尿素

水解成二氧化碳和氨，利用 urease/glutamate dehydrogenase 

（GLDH）酵素系統，氨、NADH 和 α-ketoglutarate 反應形成

L-glutamate、NAD
+和水，藉由測定 NADH 吸光值的減少表示

NADH 的消耗，即可測定尿素氮的濃度（Talke, 1965）。詴藥可

測定範圍為 5.0 到 400.0 mg/dl。 

 

4-11. 肌酸酐（creatinine） 

比色法（colorimetric assay），以詴劑（氫氧化鈉 sodium hydroxide 

/ 苦味酸 picric acid）加入樣本後開始反應，在鹼性溶液中肌酸

酐和苦味酸會 形成黃橘色複合物 （ creatinine-picric acid 

complex），顏色的強度和肌酸酐的濃度成正比，故經由測定此黃

橘色複合物即可得知肌酸酐的濃度（Bartels et al., 1972）。詴藥

可測定範圍為 0.10 到 20.00 mg/dl。 

 

4-12. 尿酸（uric acid） 
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酵素比色法（enzymatic colorimetric assay），以詴劑（緩衝液 / 酵

素 / TOOS / 4-aminophenazone）加入樣本後開始反應，尿酸、水

和氧在尿酸酶的作用下會反應形成尿囊素（allantoin）、二氧化碳

和過氧化氫；在過氧化酶的作用下，過氧化氫、H
+、TOOS 和

4-aminophenazone 會形成 quinine-diimine dye 和水，故藉由測定

quinine-diimine dye 紅色的強度，就能得知尿酸的濃度（Siedel , 

Roche）。詴藥可測定範圍為 0.2 到 25.0 mg/dl。 

 

4-13. 鈣（calcium） 

比色測定法（Colorimetric assay with endpoint determination and 

sample blank），先以詴劑（緩衝液）加入樣本中，再加入詴劑（色

原質 chromogen）加入樣本後開始反應，在鹼性溶液中，鈣與

OCPC 複合物（o-cresolphthalein complexone）會產生反應形成紫

色複合物（calcium-o-cresolphthalein complex），其顏色的強度與

鈣的濃度成正比，故經由測定此紫色複合物的強度即可得知鈣的

濃度（Gindler and King, 1972）。詴藥可測定範圍為 0.2 到 20.0 

mg/dl。 

 

4-14. 鎂（magnesium） 

比色測定法（colorimetric endpoint method），以詴劑（緩衝液 / 
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EGTA / 二甲苯胺藍 xylidyl blue）加入樣本後開始反應，在鹼性

溶液中，鎂會與二甲苯胺藍形成紫色複合物，故經由測定二甲苯

胺藍吸光值的減少量，即可得知鎂的濃度（Mann and Yoe, 

1956）。詴藥可測定範圍為 0.07 到 4.86 mg/dl。 

 

第五節 統計分析 

以統計學的方式進行血液生化參考值的建立，當樣本數目小於 40

個時，以觀察值的最大值和最小值作為參考值範圍是最為恰當的

（Lumsden, 1998)，以 Microsoft Excel 2003 進行敘述性統計，如帄均值、

標準偏差及範圍。以獨立樣本 T 檢定（Independent sample T-test)比較野

生正常的海龜族群，在亞成龜與成龜不同體型大小之間、公母龜不同性

別之間，並比較產卵母龜及未產卵的母龜其血漿生化值的差異。 

    將收容綠蠵龜分成患有外傷生病及外觀正常兩組，再加上野生正常

綠蠵龜共三組血漿生化值。以 SPSS 15.0 for Windows 的單因子變異數分

析 One-way ANOVA 進行分析，再使用 Tukey’s Multiple Comparison Test

比較三組間血漿生化值的差異，檢視綠蠵龜於收容與外觀受傷這兩種情

況，與各項血檢值的關係。並以 SPSS 15.0 for Windows 的區別函數分析

（Discriminant function analysis)來比較這三組血漿生化值之間的差距和

鑑別度。藉由區別函數分析，可以確定患有嚴重外傷及生病的收容綠蠵

http://www.biol.ntnu.edu.tw/bioinformatics/handouts/pdf_2/ch5_One%20Way%20ANOVA.pdf
http://www.biol.ntnu.edu.tw/bioinformatics/handouts/pdf_2/ch5_One%20Way%20ANOVA.pdf
http://www.biol.ntnu.edu.tw/bioinformatics/handouts/pdf_2/ch5_One%20Way%20ANOVA.pdf
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龜（1）、正常收容綠蠵龜（2）與野生正常綠蠵龜（3）之三組，其變數(即

血漿生化值)的帄均分數間是否有統計上的顯著差異，並預測最能解釋群

體之帄均分數差異的血檢值項目，並提供將未知族群海龜分類的程序；

依據它們在一組預測變數上的分數，將之劃歸到不同的群體（陳正昌等

人，2005)。 
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第四章 結果 

 

第一節 野生海龜族群的基本形質資料 

1. 宜蘭縣東澳鄉定置網意外捕獲的海龜 

    實驗期間在宜蘭縣東澳鄉共採集30隻綠蠵龜（背甲曲線長70到

107.3公分）的標本，若以背甲曲線長85公分作為綠蠵龜成熟與否的判

別標準（Limpus and Chaloupka, 1997 ； Hamann et al., 2006），則小

於85公分為亞成龜，大於85公分的為成龜。在判別成熟與否之後，再

依第二性徵做為成龜公母的區分，若尾長（從腹腔底到尾端）小於25

公分者為母龜，大於25公分者為公龜。實驗期間所發現的30隻綠蠵龜

中，13隻為性別不詳的亞成龜，13隻為成熟的母龜及4隻成熟的公龜，

其體長資料及體長分布見表4-1-1和圖4-1-1。 

大部分誤入定置網的綠蠵龜，外觀狀況和活力皆正常，偶見小藤

壺及藻類附生。其中有兩隻成熟的母綠蠵龜（背甲曲線為 104 公分及

90.5 公分），分別患有眼睛白濁及活力不佳且前肢受傷；另有一隻性

別不詳的亞成綠蠵龜（背甲曲線長 71.5 公分），它的左眼球有嚴重的

外傷。 

赤蠵龜共採集到 12 隻（背甲曲線長 64 到 95 公分）標本，若以

背甲曲線長 75 公分作為赤蠵龜成熟與否的判別標準（Hatase et al., 
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2002），則小於 75 公分為亞成龜，大於 75 公分的為成龜。在判別成

熟與否之後，再依第二性徵做為成龜公母的區分，當尾長小於 25 公

分者為母龜，大於 25 公分者為公龜。其中 6 隻為性別不詳的亞成龜，

4 隻為成熟的母龜及 2 隻成熟的公龜，其體長資料及體長分佈圖見表

4-1-1 和圖 4-1-2。 

大部分誤入定置網的赤蠵龜，外觀狀況和活力皆正常，與綠蠵龜

相比，赤蠵龜的背甲及表皮較常見藻類及藤壺的附著。其中有三隻性

別不詳的亞成赤蠵龜（背甲曲線長為 72、72 及 72.8 公分）分別有缺

少右後肢、缺少左後肢、前鰭狀肢有藤壺附著所造成的傷口和活力不

佳等異常現象。  

 

2. 澎湖縣望安島及台東縣蘭嶼鄉產卵的綠蠵龜 

在澎湖縣望安島及台東縣蘭嶼鄉兩地，共採集到 4 隻上岸的產卵

母綠蠵龜（背甲曲線長 97 到 106 公分）的標本，其體長資料表見 4-1-2，

兩地產卵母龜的外觀及活力狀態皆正常。 

 

第二節 野生海龜族群血液生化參考值的建立 

1. 野生正常綠蠵龜血液生化參考值的分析 

實驗期間所採集的 30 隻綠蠵龜，扣除患有外傷的三隻海龜外，

納入參考值範圍建立的綠蠵龜共有 27 隻（背甲曲線長 73.5 到 101 公
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分），依體型大小及性別分成四群來表示；分別為全部樣本、亞成龜、

母龜及公龜（表 4-2-1）。不同體型大小的亞成綠蠵龜與成熟綠蠵龜相

比，亞成龜的血容比低於成龜（p=0.029），天門冬酸鹽轉氨酶則是亞

成龜較成龜來的高（p=0.004）；而成熟公龜與母龜之間的各個血檢項

目，皆無顯著差異存在。 

   此外，實驗期間共採集到 4 隻產卵母龜（背甲曲線長 97 到 106

公分；表 4-2-2）。利用獨立樣本 T 檢定來比較野生母龜與產卵母龜之

間各項血檢值的差異，因為野生母龜與產卵母龜為兩個不同的母群

體，生理狀態上也有一定程度上的差異，故假設其變異數不相等。由

統計結果得知產卵母龜的血糖（p=0.003）、尿素氮（p=0.001）和尿酸

（p= 0.001）皆顯著低於野生母龜；而其三酸甘油脂（p=0.034）和鎂

（p=0.033）則顯著高於東澳地區的野生母龜。 

   將東澳地區的野生正常綠蠵龜及兩地產卵母綠蠵龜一共 31 隻，

合併建立台灣地區野生正常綠蠵龜之血液生化參考值的範圍（背甲曲

線長 73.5 到 106 公分；表 4-2-3）。為避免海龜產卵狀態的極端值會影

響日常的健康評估，故將產卵母龜在統計上有差異的數值剔除，不納

入台灣地區野生正常綠蠵龜血液生化參考值的範圍。 
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2. 野生正常赤蠵龜血液生化參考值的分析 

實驗期間所採集的 12 隻赤蠵龜，扣除患有外傷的三隻海龜，另

外有一個溶血樣本不予計算外。經評估後納入參考值範圍建立的赤蠵

龜共有 8 隻（背甲曲線長 72.3 到 95 公分；見表 4-2-4）。 

以不同體型大小的亞成赤蠵龜與成熟赤蠵龜的血漿生化值相

比，亞成龜的肌氨酸酐會顯著低於成龜（p=0.027）；而成熟赤蠵龜的

公母之間，公龜的乳酸脫氫酶會顯著高於母龜（p=0.045）。 

 

第三節 台灣地區飼養海龜的定期健康檢查結果 

1. 收容救護海龜的基本資料 

高雄旗津海洋館、澎湖大義宮、澎湖海龜救護收容中心及澎湖水

族館等地，收容飼養的海龜共 33 隻，包括綠蠵龜 24 隻、赤蠵龜 2 隻、

玳瑁 6 隻及欖蠵龜 1 隻，其體長資料及體長分佈圖見表 4-3-1 和圖

4-3-1。在澎湖地區收容救護的綠蠵龜，大多為青少龜（juvenile green 

turtles）（背甲曲線長 30.6-65.6 公分），成熟的母龜次之（圖 4-3-2）。 

短期救護的海龜大多為誤入漁網、漂浮於海面或擱淺於沿岸經民

眾通報後，送至澎湖海龜救護收容中心接受收容，其外觀及活力狀況

大多正常、有的則患有輕微外傷及藤壺附生，這些受傷程度輕微的海

龜經過健康檢查、獸醫師及收容單位的評估後，經判定其生理狀態正
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常且適合野放者，則早日野放以避免過度滯留；除此之外，偶爾亦有

受傷程度較嚴重，像是漂浮於水面或傾斜等游泳行為異常及活力衰弱

不進食的海龜案例，這些海龜則需要較長時間的人工照料，再視其復

原狀態後，決定是否野放或是需要進行長期的收容；收容中心及水族

館中長期收容的海龜大多已達兩年以上，有的甚至長達二十年之久，

其外觀有的斷肢、有的曾患有腫瘤增生物、或患有互咬所造成的外

傷，這些海龜經過長期飼養後對人類已有一定程度的親近與依賴，或

是生理條件已經無法獨立生活，若是野放回大海，可能會造成海龜的

不適應甚至無法存活，所以需要長期的收容和人為照料。 

收容海龜接受健康檢查的次數會受海龜生理狀態、收容救護期間

的長短及收容單位配合健康檢查頻率的可行性而有所差異。在本研究

中有 10 隻綠蠵龜僅接受過一次健康檢查，其體長資料及血液生化值

以單隻單次呈現；其他接受過兩次以上健康檢查的海龜，其體長資料

及血液生化值則以帄均值代表該隻海龜的生理狀態，以便進行統計分

析。  

 

2. 收容救護海龜血液生化值的分析 

本部分研究的目的為，了解收容海龜大致的健康情況和血漿生化

值在收容環境中的特性，或是當收容個體患有外傷或是臨床上生病
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時，其血漿生化值與一般收容海龜的差異，故在此不討論收容個案的

病例研究。各種類收容救護海龜的血液生化值範圍見表 4-3-2。利用

本研究所建立的血漿生化參考值範圍（表 4-2-3 和表 4-2-4），作為收

容綠蠵龜及赤蠵龜血檢值的分析標準。而玳瑁因現存數量稀少，目前

國內外皆無參考值範圍文獻，故先暫以綠蠵龜的參考值範圍做比對。

欖蠵龜則以 Santoro and Meneses 在 2007 所發表的野外成熟欖蠵龜之

血液生化研究值，作為參考值範圍的來源（附錄三）。 

   為了瞭解收容海龜血檢值的異常狀態，將收容海龜的血漿生化值

與參考值相比，若收容海龜該項血檢值低於或高於參考值範圍時則視

為異常，再計算出異常的海龜數目（n）占該項有效樣本數（N）之百

分比[（n / N） x 100% ]，則可得出收容海龜在該項檢驗值的異常率，

結果顯示於圖 4-3-3。其中異常比例過半的項目包括血中尿素氮

（81%）、白蛋白及球蛋白比（61%）和白蛋白（54.8%）；其他項目如

三酸甘油脂（31.3%）、天門冬酸鹽轉氨酶（25%）、球蛋白（16.1%）、

乳酸脫氫脢（15.6%），皆可見異常但較不普遍。 

將患有嚴重外傷及生病的收容綠蠵龜（1）、正常收容綠蠵龜（2）

與野生正常綠蠵龜的參考值範圍（3）三組血漿生化數據，先以 One-way 

ANOVA 進行分析，比較各組之間各項檢驗值是否有顯著的差異，再

使用 Tukey test 進一步的比較各組間是否有差異存在。結果發現白蛋
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白、白蛋白及球蛋白比、天門冬酸鹽轉氨酶、乳酸脫氫酶、鎂和尿素

氮等血檢項目在三組間皆有差異存在（p<0.05），而乳酸脫氫酶雖有顯

著差異存在（p=0.020），但 Tukey test 的結果在 1:2、1:3 和 2:3 各組間

均沒有顯著的差異（p 值分別為 0.659、0.067 和 0.068）。其他項目如

白蛋白、天門冬酸鹽轉氨酶、鎂和尿素氮，在收容的綠蠵龜與野生正

常綠蠵龜間有顯著的差異存在（p 值分別為 0.000、0.008、0.007 和

0.000）；而白蛋白及球蛋白比在患有嚴重外傷及生病的收容綠蠵龜與

外觀正常的收容綠蠵龜之間有顯著的差異（p=0.000）。各組間血漿生

化值數據見表 4-3-3，One-way ANOVA 及 Tukey test 分析的結果見表

4-3-4。 

   將患有嚴重外傷及生病的收容綠蠵龜（1）、正常收容綠蠵龜（2）

與野生正常綠蠵龜（3）的參考值範圍之三組血漿生化數據，以區別

函數分析來比較三組綠蠵龜其血漿生化值之差距。區別函數分析後共

篩選出兩組公式，其鑑別度（Eigenvalues）分別為 2.792 及 0.479（表

4-3-5）；顯著性檢定（Wilks’ Lambda）的 P 值分別為小於 0.001 及 0.198

（表 4-3-6）。Function 1 主要受白蛋白、尿素氮、鎂和乳酸脫氫酶等

血檢值所影響（各項系數詳見表 4-3-7），其變異數百分比達 85.4%，

表示血漿生化值經由 Function 1 的轉換後計算，能有效地預測該血檢

值屬於收容或是野生的綠蠵龜；而 Function 2 主要影響因子為白蛋白
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及球蛋白比、天門冬酸鹽轉氨酶、鈣、血糖和膽固醇等血檢項目，其

變異數百分比為 14.6%，但 Function 2 的解釋力不高，僅能將收容海

龜中生病的個體與正常的個體間做部分的區分（圖 4-3-4）。 
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第五章  討論 

 

第一節 野生海龜族群的基本資料 

    台灣東部近礁海域為綠蠵龜的攝食棲息地（Cheng and Chen, 1997），

本實驗中所採樣的綠蠵龜大多為成熟母龜及亞成龜，體型皆已達70公分

以上，表示東澳地區海域應為成熟綠蠵龜的近礁底棲棲息地之一。而赤

蠵龜誤捕數量較綠蠵龜少，可能代表此海域的赤蠵龜數量較少，或是非

其主要的攝食棲息地，成熟赤蠵龜可能利用台灣東部沿海作為洄游過程

的暫時棲所（Cheng and Chen, 1997 ； Kobayashi et al., 2008）。 

    在宜蘭縣東澳鄉採集到 30 隻綠蠵龜中，有 2 隻母龜及 1 隻亞成龜外

觀上不正常。其中一隻母龜（背甲曲線長 104 公分）患有眼睛白濁，可

能會造成視力退化，甚至增加攝食的困難度。另一隻母龜則活力不佳且

前肢受傷，擦傷處位於表面且鱗片有輕微的磨損。此傷口與 Norem 

（2005）所提出海龜社交行為（social interactions）所造成的傷口類似。

海龜社交行為造成的傷口有四類：第一類，母龜脖子上的環狀咬痕；第

二類，公龜為進行交配造成其四肢的邊緣患有整齊的傷口；第三類，公

龜腹甲上的對稱磨傷；第四類，母龜前肢上的帄整傷疤或損傷（Norem, 

2005）。另有一隻性別不詳的亞成龜（背甲曲線長 71.5 公分），它的左眼

球嚴重突出且玻璃體流出（圖 5-1-1），受傷成因不詳。由於患處已為舊
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傷但復原情況不佳，在宜蘭縣政府和基隆市政府的許可之下，我們先將

海龜送至台北市立動物園，經獸醫師評估後認為該眼已失去功能且無法

復原，為海龜進行眼球摘除手術並縫合眼瞼（圖 5-1-2）。手術後短暫收

容於海洋大學，接受藥物治療及營養補給，傷口復原後就近於基隆市外

木山沙灘野放回大海（圖 5-1-3）。 

    赤蠵龜共採集到12隻，其中有2隻性別不詳的亞成龜（背甲曲線長皆

為72公分）；分別缺少右後肢和左後肢。Norem（2005）將斷肢依缺少的

比例做分類，如少於一半（<50%）、一半（50%）、超過一半（51-80%）

和整隻（81-100%）。在本研究中兩個案例的斷肢程度分別為少於一半及

超過一半。另外1隻性別不詳的亞成龜（背甲曲線長72.8公分），其活力不

佳，且前肢肘有藤壺附著所造成的傷口（圖5-1-4）。一般來說，藤壺會附

著在海龜背甲的前側緣盾（the anterior marginal scutes）和後半部（Caine, 

1986）。但有些種類的海龜藤壺，如Platylepas decorata、Platylepas 

hexastylos 和 Stomatolepas elegans 則會附著在海龜的脖子、四肢和尾巴

等軟組織上，有些品種的藤壺會穿透宿主的表皮，並利用鉚鉤構造

（anchoring device）深入結締組織並造成較深的傷口，如同本研究中所見

案例；有些品種的藤壺（Platylepas decorate）雖不具有鉚鉤構造，而以

鈍頭刺（blunt-tipped prongs）穿透宿主的淺層表皮，利用宿主傷口角質化

的過程將其包覆其中，這種藤壺較易剝除，對宿主造成的傷口也比較淺
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（Bugoni et al., 2001；Zardus and Balazs, 2007）。 

   而澎湖縣望安島及台東縣蘭嶼鄉兩地的產卵母龜，其外觀及活力狀態

皆正常。此外在本實驗中，皆無發現患有纖維狀乳突瘤的海龜，表示此

流行病在台灣附近海域的海龜棲息地尚未爆發，也有可能是實驗中觀測

值不夠大到足以代表整個棲息地的族群。然而，本實驗的目的並非纖維

狀乳突瘤的疾病調查，而是建立正常海龜的血漿生化參考值範圍。未來，

若要進行纖維狀乳突瘤等流行病學的研究，應再增加樣本數量和擴大調

查區域。 

 

第二節 野生海龜族群的血液生化參考值 

1. 野生正常綠蠵龜的血液生化參考值 

本實驗中亞成綠蠵龜的血容比低於成龜，Frair （1977）和 Wood 

and Ebanks（1984）的海龜研究中，也發現血容比的數值和體型或年

齡有顯著的相關性。Bolten and Bjorndal（1992b）則發現血容比和體

型大小沒有相關，而該實驗中綠蠵龜的直線背甲長範圍為 24.8-66.9

公分，其體型屬於青少年（juvenile）與亞成龜（subadult）之間。亞

成綠蠵龜的天門冬酸鹽轉氨酶較成龜來的高，一般來說，天門冬酸鹽

轉氨酶的升高與肌肉或是肝臟的受損有關，Whiting 等人（2007）在

臨床上不正常的綠蠵龜也有見到天門冬酸鹽轉氨酶較高的現象。然而
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本實驗天門冬酸鹽轉氨酶的數值皆在 Ashmore reef、Fog bay、the Gulf 

of Carpentaria 等澳洲的參考值範圍內，見附錄三（Hamann et al., 

2006 ； Whiting et al., 2007）。此外 Anderson 等人（1996）發現新幾

內亞鱷龜（Elseya novaeguinea）在高溫環境下，血漿中天門冬酸鹽轉

氨酶的值也較高，這表示採樣的季節有可能影響天門冬酸鹽轉氨酶的

值。故有可能是我們採樣時間為全年，而較多的亞成龜樣本是在春季

末及秋季時所收集的，進而造成此一現象。  

  而成熟公龜與母龜之間各個血檢項目皆無顯著差異存在，可能與

採樣對象並非處於產卵時期有關。母龜會因生殖期的排卵行為導致血

漿中生化值諸多變異，以欖蠵龜為例，Santoro and Meneses（2007）

發現產卵母龜與生殖期公龜血漿中的白蛋白、鈣、膽固醇、三酸甘油

脂、鎂、尿酸和血中尿素氮等項目皆有顯著的差異；而青少年及亞成

綠蠵龜之間的性別差異，除血漿中的膽固醇外，皆無顯著相關性存在

（Bolten and Bjorndal, 1992b）。 

為了解產卵行為會對母龜的血漿生化值所造成的影響，本研究將

產卵母綠蠵龜和未產卵的母綠蠵龜相比得知，產卵母龜的血糖、尿素

氮和尿酸值皆顯著低於未產卵的母龜；而三酸甘油脂和鎂則反之。產

卵母龜在產卵季前會累積足夠的營養，以利於加速生殖腺的發展，等

到產卵季及產卵間期時，產卵母龜的攝食量則會減少，甚至是禁食
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（Owen, 1980），未產卵母龜血漿中的血糖較高則應與攝食狀態有

關，Deem 等人（2009）於赤蠵龜的研究中也得到相似的結果，她們

發現攝食場的海龜其血糖含量會高於禁食的產卵母龜及擱淺的瘦弱

海龜，且產卵母龜血漿中尿素氮的濃度為三者當中的最低值，推論為

攝食狀態之差異所引起。尿素氮濃度的升高和高蛋白飲食或是肌肉組

織的分解有關（Lawrence, 1987），或當海龜的食物中含有較高的蛋白

質時，其體內尿素氮的濃度亦會較高（Whiting et al., 2007）。而 Maixner

等人（1987）發現飼養環境中的爬蟲類，在進食後其血清中的尿酸會

增加。此外，鍾承澍（2003）在斑龜的研究中發現，未抱蛋雌龜的尿

素氮及尿酸較抱蛋雌龜來的高。故產卵行為及產卵行為所引起的攝食

習慣差異，應為未產卵母龜及產卵母龜血漿中的血糖、尿素氮和尿酸

有顯著差異的主因。 

產卵母龜的排卵行為及卵生成作用與血漿中的鈣、膽固醇及三酸

甘油脂的升高有關（Christopher et al., 1999；Hamann et al., 2002）。而

本實驗中，僅發現產卵母龜的三酸甘油脂顯著高於未產卵的母龜，與

三酸甘油脂有密切關係的膽固醇在統計中雖無顯著差異，但從表 4-2-2

得知，產卵母龜的帄均值（299.8±18.8 mg/dl）會高於未產卵的母龜

（191.5±110.9 mg/dl），可能與樣本數大小及個體差異有關。Santoro 

and Meneses（2007）在欖蠵龜的研究中發現，產卵母龜血漿中的鎂值
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會顯著高於同為生殖週期的公龜，並推測鎂可能參與卵的生成而導致

其濃度低於公龜。然而本研究結果發現產卵母龜血漿中鎂的濃度較未

產卵母龜來的高，亦高於野生公龜。血漿中鎂的濃度會受到食物組成

的影響，以南美洲短吻鱷和眼鏡凱門鱷（Caiman latirostris and Caiman 

yacare）為例，飼養在動物園的鱷魚其血清中的鈣、無機磷、銅、鈉

和鎂等離子濃度皆比飼養在繁殖場的鱷魚來的低，這表示血清中的離

子濃度可以作為食物中礦物質含量缺乏與否的指標（Coppo et al., 

2006）。卵黃中的鎂在胚胎發育的過程中扮演重要的角色（Packard and 

Packard, 1989），如此需要可能導致產卵母龜會比帄常時攝取更多的營

養及礦物質，而反映在血漿中鎂的較高濃度上。 

 

2. 野生正常赤蠵龜的血液生化參考值 

在體型大小的差異上，本研究發現亞成龜血漿中肌氨酸酐的濃度

會低於成龜。爬蟲類體內的肌氨酸酐濃度是非常低的，當濃度升高時

通常代表動物患有嚴重的脫水或是腎臟疾病（Campbell, 1996）。然

而，本研究野生赤蠵龜血漿中肌氨酸酐的範圍和於美國喬治亞州海岸

棲息的赤蠵龜相似，見附錄四（Deem et al., 2009），表示可以排除東

澳地區的赤蠵龜患有脫水或是腎臟疾病的可能性。 

而成熟赤蠵龜，性別之間的主要差異為:公龜血漿中乳酸脫氫酶的
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濃度會高於母龜。當組織受損時，動物體內乳酸脫氫酶的濃度會升高

（> 700 U/L），通常與口腔炎、腸道阻塞、泄殖腔脫出（cloacal 

prolapse）、結腸切除（colectomy）、關節炎或腎臟受損等疾病有關

（Wilkinson, 2003）。而東澳地區赤蠵龜血漿中乳酸脫氫酶的濃度皆正

常，並與日本地區的青少赤蠵龜乳酸脫氫酶的範圍相似（Kakizoe et al., 

2007），與喬治亞州海岸棲息的赤蠵龜相比，亦皆在 Deem 等人（2009）

所建立的範圍內，故可排除疾病的影響。 

   然而，本研究所收集到的赤蠵龜樣本數較小和個體之間的變異等

原因，皆有可能對統計檢驗力造成影響，若要確定肌氨酸酐的濃度是

否會隨著體型增大而增加或是乳酸脫氫酶與公母之間的關係，皆需要

長期收集更多的樣本才能有更明確的答案。 

 

第三節 台灣地區飼養海龜的定期健康檢查 

    收容海龜中以綠蠵龜的數量為最多、其次為玳瑁、偶見赤蠵龜和欖

蠵龜，收容海龜的數量頻度也反映了它們在台灣附近海域族群數量上的

差異。在澎湖地區接受收容救護的綠蠵龜，大多為青少龜，成熟的母龜

則次之，這表示澎湖群島的近礁可能具有數個亞族群（subgroup）棲息地，

然而其詳細的族群結構和親緣關係，仍需要進一步的基因分析做為佐

證。在記錄資料中，有兩隻綠蠵龜具有多次收容記錄，野放之後再度被
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捕獲或混獲的地點皆與先前相同（澎湖水詴所紀錄，未發表），這樣固定

棲息於某特定海域的習性，或許也反映了澎湖群島近礁綠蠵龜棲息地的

狀態可能很穩定。 

 

1. 收容救護海龜的血液生化值 

 收容海龜血漿生化值中，異常比例最高的項目為血中尿素氮

（81.3%）、白蛋白及球蛋白比（61.3%）和白蛋白（51.6%）。血漿中

的蛋白質會受到動物的營養狀態所影響，在攝食量大時會增加，禁食

後則會降低（Masat and Musacchia, 1965）。而尿素氮，並非檢測海龜

是否患有腎臟疾病的良好指標，反而較能反映其營養狀態和蛋白質的

代謝（Keller et al., 2004）。當海龜的食物中含有較高的蛋白質時，其

體內血中尿素氮的濃度亦會較高（Whiting et al., 2007）。收容海龜的

食物種類主要包括鯖魚、丁香等魚類，並搭配高麗菜、蘋果及石蓴等

投餵；而於野外攝食的海龜，其食物來源不如收容海龜來的穩定，食

物中蛋白質的含量亦較低。故推測收容海龜的血中尿素氮、白蛋白及

球蛋白比和白蛋白等值的異常，應為食物及營養狀態的差異所造成。 

在本研究中亦觀察到一現象；海龜在剛入館收容時，血漿中尿素

氮的濃度多為正常或稍低，經過一段時間（收容約三個月）進行體檢

時，血中尿素氮的濃度已有明顯的增加，而當再次體檢時（收容約六
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個月），甚至會超過參考值範圍。這表示可以利用尿素氮做為澎湖地

區收容海龜之營養狀態的指標項目；當收容海龜，尤其是在野外多以

海藻為主食的綠蠵龜，血中尿素氮值過高時，則表示可能營養過量，

需適時的調整食物種類及投餵量，避免長期的過量營養而導致脂肪肝

或其他肝臟及腎臟疾病（Norton et al., 1990；Swimmer, 2000）。 

 

2. 收容與野生綠蠵龜血漿生化值的差異 

   由血漿生化值的分析指出，台灣地區收容和野生綠蠵龜有許多的

不同之處，如收容海龜具有較高的白蛋白、天門冬胺酸轉氨酶和血中

尿素氮；野生海龜血漿中鎂的濃度比收容海龜來的高。收容環境提供

了高蛋白的營養來源和充足的食物量，應為導致收容海龜血漿中白蛋

白和血中尿素氮較高的主因。國外文獻指出飼養在邁阿密海洋館

（Varela, 1997）和加州海洋世界（Swimmer, 2000）的健康收容海龜，

其血漿中蛋白質含量都較高，與本實驗結果相似；但若持續性的過度

餵食，會導致飼養環境中的爬蟲類患有脂質運送和蛋白質分解方面的

代謝異常，而引起血漿中三酸甘油脂升高（Frye, 1981），或是血漿中

尿酸濃度上升（Maixner, 1987）。Maixner（1987）發現患有痛風的草

原巨蜥，以高蛋白食物飼養四周後，血漿中尿酸濃度會顯著的升高，

從 24.8 mg/dl 到 206.0 mg/dl（測量時間皆為投餵後一天）。然而，在
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本研究中未見到收容綠蠵龜尿酸濃度顯著的升高，可能是因為海龜體

內尿酸濃度較低（0.5-2.5 mg/dl），且其主要含氮廢物的排泄形式除了

尿酸外，還包括尿素氮和氨氮，故尿酸濃度變動較不顯著（Khalil, 

1947；Moyle, 1949；Campbell, 2004）。但若於收容環境飼養多年後，

綠蠵龜亦可能具有較高的尿酸值（Swimmer, 2002）。 

    本研究中發現收容的海龜具有較高的天門冬胺酸轉氨酶，且外觀

受傷的海龜與臨床上正常的海龜之間沒有顯著的差異。一般來說，酵

素從細胞釋放到血液中主要有兩種原因：細胞缺氧時酵素會從自細胞

中滲透到血液中，而細胞仍維持正常的功能，且無病理組織學的改

變；但在炎症、壞死、退化或變性時，細胞會受損而釋放出酵素（曾

秋隆，2005）。許多文獻指出感染纖維狀乳突瘤的海龜，血漿中天門

冬胺酸轉氨酶的濃度會較高（Norton et al., 1990；Varela, 1997）。此外，

患有慢性上呼吸道疾病（URTD, chronic upper respiratory tract disease）

的沙漠陸龜（Xerobates agassizii），也具有較高的天門冬胺酸轉氨酶

（Jacobson et al., 1991）；而Swimmer（2000）發現，無論海龜來自野

生族群還是收容環境，有感染及無感染纖維狀乳突瘤的海龜，其體內

天門冬胺酸轉氨酶的濃度都很相似。然而，由前人研究結果得知，天

門冬胺酸轉氨酶與疾病的關係仍不明朗，故需要更多的標本才能更精

確的進行評估。 
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   野生海龜血漿中鎂的濃度會高於收容海龜，而血清中的離子濃度

可作為食物中礦物質含量缺乏與否的指標（Coppo et al., 2006）。雖然

收容海龜的食物來源較穩定，但種類單一且變化較少；反之，在野外

覓食的個體可從食物中獲得必需胺基酸、脂質、維他命、礦物質和微

量元素（Frye, 1986）。為了避免營養失調，收容單位可增加投餵種類

及額外補充維他命和礦物質等元素。 

 

3. 生病及臨床上正常的收容綠蠵龜其血漿生化值的差異 

    患有外傷及生病的收容海龜，只有白蛋白及球蛋白比會顯著高於

臨床上正常的收容海龜，這表示生病海龜具有較高的白蛋白和較低的

球蛋白濃度。在某些案例中，動物若患有貧血、營養失調、腸胃道寄

生蟲和腸炎等疾病或是淋巴稀釋，都會導致血漿中白蛋白濃度降低，

但也有些患有脂肪肝的個體，其血漿中白蛋白濃度正常；若白蛋白濃

度升高則表示動物患有脫水（Wilkinson, 2003）。而球蛋白的濃度反映

了身體的免疫狀態，受到慢性感染時球蛋白會上升（Campbell, 

2004）。感染纖維狀乳突瘤的海龜，其白蛋白及球蛋白比較低，有時

是因為兩種蛋白質的濃度皆降低或是球蛋白濃度的升高所致（Varela, 

1997）。相反地，嚴重感染腫瘤的夏威夷海龜，體內球蛋白的濃度卻

降低，應為免疫抑制作用（immunosuppression）所造成的（Work et al., 
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2001）。除此之外，球蛋白的量與緊迫反應有關，尤其是與皮質醇結

合的球蛋白（CBG, corticosteroid-binding globulin）在動物受到緊迫

時，其量會降低。球蛋白的降低使得自由皮質醇的含量升高，而自由

皮質醇能對緊迫動員出較強的反應機制（Breuner et al., 2006）。故收

容環境所造成的緊迫，可能也是造成收容綠蠵龜球蛋白較低的原因。

因此推測，這些生病海龜具有較高的白蛋白，可能為脫水所造成的；

而免疫抑制作用及緊迫則導致球蛋白下降，使得其白蛋白及球蛋白比

較高。 

 

4. 區別函數分析 

    由區別函數的結果得知，Function 1 可將收容與野生綠蠵龜大致

分群（85.4 %），這也表示可以利用血漿生化值來預測海龜個體為收容

或是屬於野生族群。Function 1 的主要影響因子和先前 ANOVA 的分

析結果相似，其中包括血漿中的蛋白質、乳酸脫氫脢、鎂和尿素氮等

項目，除了乳酸脫氫酶，其他血檢項目皆與動物個體的營養狀態有密

切的關係。因此，當為收容海龜進行健康評估時，需要特別注意這些

項目，在進行血檢值的判讀時，或許亦可以適度地調整這些血檢項目

的參考範圍，避免將收容環境對血漿生化值的影響誤判為疾病。尤其

是長期收容的海龜，其血漿生化值的定期檢測更是重要，其血漿生化
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值的變異與短期收容的海龜亦不盡相同，Swimmer（2002）的研究發

現野生海龜具有較高的皮質酮、乳酸、三酸甘油脂、血糖和鈣；而長

期收容海龜（收容三年以上）的尿酸則會較高。  

    而 Function 2 僅能將收容海龜中生病的個體與正常的個體做一部

分的區分（14.6 %），對生病與臨床上正常的海龜區分效果則不佳，

Function 2 的主要影響因子包括白蛋白及球蛋白比、天門冬胺酸轉氨

酶、鈣、血糖、膽固醇、尿酸、鹼性磷酸酶、肌酐胺酸和三酸甘油脂

等項目，除了白蛋白及球蛋白比在 ANOVA 統計有差異外，其他項目

皆不顯著。Swimmer（2002）的研究中，對有感染及無感染纖維狀乳

突瘤的海龜，以 ANOVA 分析其血漿生化值，但無顯著差異存在；然

而以區別函數分析其鑑別率可達 89%。因此，Swimmer（2002）認為，

雖然造成此差異的原因仍不明確，感染纖維狀乳突瘤確實會造成海龜

的血漿生化值有差異存在。而本研究中是以外觀狀態將海龜分組，再

比較兩組之間血液生化值的差異，可能外觀正常的收容海龜，亦患有

其他疾病或是處於疾病的潛伏期，這也再次印證不能只依賴外觀的正

常與否，來判定收容海龜的生理狀態，需進行血液生化的分析以及其

他實驗室的檢驗，如糞檢、寄生蟲、細胞學檢驗、放射線學或是超音

波檢查等，才能對收容海龜的健康狀態進行更確實的評估。 
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第六章  結論 

 

    本研究建立了台灣地區野生正常綠蠵龜及赤蠵龜血漿生化的參考值

範圍，其中也包括產卵母綠蠵龜血漿生化值的分析，這些參考值範圍可

以提供臨床工作者及海龜生物學家做為評估台灣地區海龜健康狀態的標

準。在體型大小與血漿生化值的關係，發現血容比和肌胺酸酐等項目會

隨著體型的增大而增加，而天門冬胺酸轉氨酶則有隨著體型變大而減少

的趨勢；在不同性別之間乳酸脫氫脢的值在公龜比較高；產卵行為會對 

血糖、三酸甘油脂、鎂、尿素氮和尿酸等值造成影響，與禁食行為和卵

形成有關。 

     另一方面，將所建立的參考值範圍應用在收容海龜的健康檢查上，

發現收容海龜的白蛋白、白蛋白及球蛋白比和尿素氮為血檢值中異常率

最高的項目，這樣的異常主要是受收容環境的食物種類影響，亦反映了

海龜的營養狀態。在針對收容數量最多的綠蠵龜做進一步的分析，發現

收容與野生綠蠵龜在白蛋白、尿素氮、鎂和天門冬胺酸轉胺酶等血檢項

目，有顯著的差異存在，主要也是受收容環境食物種類和海龜的營養狀

態所影響。經由統計分析的結果得知，我們所建立的參考值是可以應用

在海龜的健康評估上的，也可以利用血檢值來區別海龜是否受到收容的

影響。 
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    藉由收容海龜血漿生化值的研究，可以提供臨床工作者及收容救護

單位一些飼養管理上的建議，像是增加供應食物的種類、增加海藻或石

蓴投餵量的比例、利用健檢避免過度滯留，這樣都可以避免收容行為對

海龜造成負面的影響，並更加了解收容海龜的健康狀態。 
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圖 3-2-1: 外卡卡尺   

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 圖 3-2-2: 自頸靜脈採血 
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圖 4-1-1. 野生綠蠵龜體長分布圖(n=30)  
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圖 4-1-2. 野生赤蠵龜體長分布圖(n=12) 
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captive sea turtles
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圖 4-3-1. 收容海龜體長分布圖(n=13) 
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圖 4-3-2. 收容綠蠵龜體長分布圖(n=24) 
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圖 4-3-3. 各種類收容海龜中各項血檢值異常的比例圖 
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圖 4-3-4. 生病收容綠蠵龜、正常收容綠蠵龜與野生正常綠蠵龜三組的區別函數距離

圖 (分組: 1=生病收容綠蠵龜, 2=正常收容綠蠵龜 及 3=野生正常綠蠵龜) 

 

*1(2.282, 1.856) 

*
2(1.724, -0.607)

 

*
3(-1.415, 0.055)
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圖5-1-1 患有外傷之綠蠵龜-左眼眼球外露凸出 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

圖5-1-2 手術後(將傷口縫合) 
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圖5-1-3 於基隆外木山沙灘野放 

 

 

 

圖5-1-4 赤蠵龜前肢的藤壺附著 
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表 4-1-1. 野生綠蠵龜及赤蠵龜背甲曲線長(公分)的體長資料 

 Chelonia mydas Sub/us F M  

 Mean (SD) 77.6 (4.48) 93.64 (7.53) 94 (4.40)  

 Range 70-83.5 86-107.3 89-99  

 N 13 13 4 

 

 

 Caretta caretta    

 Mean (SD) 71.05 (3.49) 98 (4.40) 99 (4.40)  

 Range 64-73.2 89-103 89-104  

 N 6 4 2  

Subadult/unknown sex = sub/us；adult female = F ； adult male = M 

 

 

 

 

表 4-1-2. 產卵綠蠵龜背甲曲線長(公分)的體長資料 

 望安

(n=1) 

蘭嶼 

(n=3) 

 

CCL (cm) 101.5 97 97.2 106  

 



65 

 

表 4-2-1. 宜蘭東澳地區野生正常綠蠵龜血漿生化參考值範圍 

 

 

Parameters All samples  CCL ＜ 85 cm (subadults)  

 Mean (SD) Range N  Mean (SD) Range N  

 CCL (cm) 86.5 (9.5) 70-107.3 27  78.1 (4.3) 70-83.5 12  

 PCV (%)* 29.1 (2.6) 23.5-36 23  27.8 (2.04)a 23.5-30 10  

 TP (g/dl) 4.78 (0.88) 3.3-7.41 27  5.15 (0.99) 3.9-7.41 12  

 Albumin (g/dl) 2.32 (0.4) 1.44-3.16 26  2.46 (0.41) 2-3.16 12  

 Globulin (g/dl) 2.48 (0.8) 1.4-4.76 26  2.68 (0.99) 1.6-4.76 12  

 A/G ratio 1.03 (0.35) 0.51-1.63 26  1.03 (0.4) 0.54-1.61 12  

 AST (U/L)** 142.8 (53.2) 32.4-254.3 27  174.4 (46.7) a 113-254.3 12  

 ALT (U/L) 11.2 (16.7) 0.3-79.7 27  9.03 (12.76) 0.3-39.8 12  

 ALP (U/L) 29.4 (25.2) 2-93.2 27  33.86 (29.57) 7.1-93.2 12  

 LDH (U/L) 246.5 (200) 34.5-698 27  292.1 (199) 85.2-676.1 12  

 Glucose (mg/dl) 108.5 (17.7) 69.3-137.9 27  105.9 (16.6) 74.5-130.7 12  

 Cholesterol (mg/dl) 194.4 (85.8) 94-476 27  178.2 (39.9) 126-240 12  

 Triglyceride 

(mg/dl) 

49.07 (34.5) 17.7-170.1 27  50.98 (43.03) 20-170.1 12  

 Calcium (mg/dl) 8.87 (1.62) 6.1-14.6 27  8.58 (0.76) 7-9.65 12  

 Magnesium (mg/dl) 4.39 (2.28) 2.36-9.3 27  4.30 (2.13) 2.69-8.8 12  

 BUN (mg/dl) 16.65 (9.9) 5-36.6 27  14.28 (9.76) 5-34.5 12  

 Creatinine (mg/dl) 0.30 (0.1) 0.12-0.6 27  0.29 (0.09) 0.12-0.46 12  

 Uric acid (mg/dl) 1.38 (0.47) 0.5-2.5 27  1.43 (0.38) 0.7-1.9 12  

          
  CCL ≧ 85 cm + tail ＜ 25 cm 

 
CCL ≧ 85 cm + tail ≧ 25 cm 

 
  (adult females and large immatures) (adult males) 

 CCL (cm) 93 (7.5) 86-107.3 11  94 (4.4) 89-99 4  

 PCV (%)* 29.8 (2.06)b 26.5-33 10  31.2 (4.25)b 28-36 3  

 TP (g/dl) 4.41 (0.62) 3.3-5.43 11  4.7 (0.89) 4.1-6.03 4  

 Albumin (g/dl) 2.15 (0.36) 1.44-2.8 11  2.34 (0.33) 2-2.65 3  

 Globulin (g/dl) 2.26 (0.61) 1.4-3.14  11  2.49 (0.77) 1.99-3.38 3  

 A/G ratio 1.03 (0.36) 0.51-1.63 11  0.98 (0.2) 0.78-1.19 3  

 AST (U/L) ** 126.6 (46.5) b 32.4-201.9 11  92.8 (32.7) b 62.7-137.6 4  

 ALT (U/L) 13.93 (22.84) 0.7-79.7 11  10.5 (5.1) 6-17 4  

 ALP (U/L) 28.5 (23.9) 4-87 11  19.8 (13.3) 2-34 4  

 LDH (U/L) 255.7 (214.1) 58.9-698 11  84.1 (59.8) 34.5-160 4  

 Glucose (mg/dl) 108.6 (20.1) 69.3-130.4 11  112.8 (17.54) 98-137.9 4  

 Cholesterol (mg/dl) 191.5 (110.9) 94-476 11  251.5 (107.2) 149-369 4  

 Triglyceride 

(mg/dl) 

46.9 (31.5) 17.7-132 11  49.03 (13.07) 38-67.4 4  

 Calcium (mg/dl) 9.21 (2.1) 6.6-14.6 11  8.8 (2.3) 6.1-11.58 4  

 Magnesium (mg/dl) 4.75 (2.64) 2.36-9.3 11  3.68 (2.02) 2.49-6.7 4  

 BUN (mg/dl) 18.27 (9.93) 5.6-36.6 11  19.3 (11.43) 8-32.8 4  

 Creatinine (mg/dl) 0.29 (0.07) 0.21-0.43 11  0.375 (0.17) 0.24-0.6 4  

 Uric acid (mg/dl) 1.36 (0.61) 0.5-2.5 11  1.28 (0.33) 0.9-1.7 4  

          
*. PCV: a < b, p=0.029  

**. AST: a > b, p=0.004 
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表 4-2-2. 台灣地區產卵母綠蠵龜及東澳野生正常母綠蠵龜之血漿生化值 

 Parameters Nesting females  Adult females  

 Mean (SD) Range N  Mean (SD) Range N  

 CCL (cm) 100.4 (4.3) 97-106 4  93 (7.5) 86-107.3 11  

 PCV (%) 29.4 (4.0) 23.5-32 4  29.8 (2.06) 26.5-33 10  

 TP (g/dl) 3.6 (0.7) 2.8-4.4 4  4.41 (0.62) 3.3-5.43 11  

 Albumin (g/dl) 2.1 (0.2) 1.9-2.4 4  2.15 (0.36) 1.44-2.8 11  

 Globulin (g/dl) 1.4 (0.5) 0.9-2 4  2.26 (0.61) 1.4-3.14  11  

 A/G ratio 1.6 (0.4) 1.2-2.11 4  1.03 (0.36) 0.51-1.63 11  

 AST (U/L) 103.0 (69.1 ) 52-205 4  126.6 (46.5) 32.4-201.9 11  

 ALT (U/L) 5.8 (2.5) 3-9 4  13.93 (22.84) 0.7-79.7 11  

 ALP (U/L) 25.3 (5.0) 20-32 4  28.5 (23.9) 4-87 11  

 LDH (U/L) 485 (173.5) 297-673 4  255.7 (214.1) 58.9-698 11  

 Glucose (mg/dl)* 59.5 (17.0) 36-76 4  108.6 (20.1) 69.3-130.4 11  

 Cholesterol (mg/dl) 299.8 (18.8) 203-247 4  191.5 (110.9) 94-476 11  

 Triglyceride (mg/dl)* 622.8 (309.6) 214-960 4  46.9 (31.5) 17.7-132 11  

 Calcium (mg/dl) 7.2 (3.0) 3.1-10.2 4  9.21 (2.1) 6.6-14.6 11  

 Magnesium (mg/dl) * 7.3 (1.3) 5.7-8.9 4  4.75 (2.64) 2.36-9.3 11  

 BUN (mg/dl)** 3.3 (1.2) 2-4.5 4  18.27 (9.93) 5.6-36.6 11  

 Creatinine (mg/dl) 0.3 (0.1) 0.2-0.4 4  0.29 (0.07) 0.21-0.43 11  

 Uric acid (mg/dl)** 0.5 (0) 0.5-0.6 4  1.36 (0.61) 0.5-2.5 11  

          
*. p < 0.05；**. p < 0.001 
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表 4-2-3. 台灣地區野生正常綠蠵龜血液生化參考值的範圍 

      
 Parameters Mean (SD) Range N  

 CCL (cm) 84.8 (10.1) 70-107.3 31  

 PCV (%) 29.1 (2.7) 23.5-36 27  

 TP (g/dl) 4.62 (0.95) 2.8-7.41 31  

 Albumin (g/dl) 2.29 (0.38) 1.44-3.16 30  

 Globulin (g/dl) 2.34 (0.86) 0.9-4.76 30  

 A/G ratio 1.1 (0.4) 0.51-2.11 30  

 AST (U/L) 137.7 (55.8) 32.4-254.3 31  

 ALT (U/L) 10.5 (15.7) 0.3-79.7 31  

 ALP (U/L) 28.8 (23.5) 2-93.2 31  

 LDH (U/L) 277.2 (210.2) 34.5-698 31  

 Glucose (mg/dl)* 108 (17.7) 69.3-137.9 27  

 Cholesterol (mg/dl) 199 (81) 94-476 31  

 Triglyceride (mg/dl) * 49.1 (34.5) 17.7-170.1 27  

 Calcium (mg/dl) 8.66 (1.87) 3.1-14.6 31  

 Magnesium (mg/dl) * 4.39 (2.28) 2.36-9.3 27  

 BUN (mg/dl) * 16.65 (9.9) 5-36.6 27  

 Creatinine (mg/dl) 0.30 (0.1) 0.12-0.6 31  

 Uric acid (mg/dl) * 1.38 (0.47) 0.5-2.5 27  

      
*將統計上有顯著差異的項目數值剔除，不納入產卵母龜的極端值 
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表 4-2-4. 台灣地區野生正常赤蠵龜血液生化參考值的範圍 

 

 

Parameters All samples  CCL ＜ 75 cm (subadults)  

 Mean (SD) Range N  Mean (SD) Range N  

 CCL (cm)  80.9 (8.3) 72.3-95 8  72.8 (0.6) 72.3-73.2 2  

 PCV (%)  38 (1.83) 36-40 4  36 36 1  

 TP (g/dl) 4.74 (0.97) 3.49-5.9 8  4.2 (0.71) 3.7-4.7 2  

 Albumin (g/dl) 2.70 (0.74) 1.7-3.82 8  2 (0.28) 1.8-2.2 2  

 Globulin (g/dl) 2.04 (0.85) 0.68-2.85 8  2.2 (0.42) 1.9-2.5 2  

 A/G ratio 1.86 (1.62) 0.74-4.78 8  0.91 (0.05) 0.88-0.95 2  

 AST (U/L) 152.2 (69.1) 99.3-277.3

3ˇ33 

8  116.7 (1.84) 115.4-118 2  

 ALT (U/L) 5.9 (4.5) 0.9-14 8  7.95 (8.56) 1.9-14 2  

 ALP (U/L) 47.2 (39.4) 12.8-109 8  62.2 (66.2) 15.4-109 2  

 LDH (U/L) 76.9 (44.8) 37.8-148.5 8  100.65 (61.31)  57.3-144 2  

 Glucose (mg/dl) 125.9 (28.8) 83-162.9 8  103.05 (11.38) 95-111.1 2  

 Cholesterol (mg/dl) 162.1 (23.8) 127-207 8  187 (28.3) 167-207 2  

 Triglyceride (mg/dl) 27.5 (12.9) 11.1-50.2 8  23.25 (10.96) 15.5-31 2  

 Calcium (mg/dl) 8.19 (0.88) 6.9-9.72 8  7.63 (0.99) 7.56-7.7 2  

 Magnesium (mg/dl) 3.48 (0.89) 2.35-5 8  3.91 (1.12) 3.11-4.7 2  

 BUN (mg/dl) 47.29 (15.7) 29.6-67.8 8  62.6 (6.93) 57.7-67.5 2  

 Creatinine (mg/dl) * 0.29 (0.15) 0.1-0.49 8  0.1 (0)a 0.1 2  

 Uric acid (mg/dl) 1.56 (0.42)  1.1-2.2 8  1.6 (0.14) 1.5-1.7 2  

          
  CCL ≧ 75 cm + tail ＜ 25 cm 

 
CCL ≧ 75 cm + tail ≧ 25 cm 

 
  (adult females and large immatures) (adult males) 

 CCL (cm)  82.1 (8.7) 77-95 4  86.5 (7.8) 81-92 2  

 PCV (%) 38 (1.4) 37-39 2  40 40 1  

 TP (g/dl) 4.77 (1.21) 3.49-5.9 4  5.22 (0.85) 4.62-5.82 2  

 Albumin (g/dl) 2.71 (0.7) 1.7-3.24 4  3.4 (0.6) 2.97-3.82 2  

 Globulin (g/dl) 2.06 (0.94) 0.68-2.66 4  1.83 (1.45) 0.8-2.85 2  

 A/G ratio 1.82 (1.56) 0.74-4.13 4  2.91 (2.64) 1.04-4.78 2  

 AST (U/L) 160.95 (81.43)  102-277.3 4  170.15 (100.2) 99.3-241 2  

 ALT (U/L) 6.6 (3.14) 3.9-11 4  2.45 (2.19) 0.9-4 2  

 ALP (U/L) 28.3 (25.75) 12.8-66.5 4  70 (39.6) 42-98 2  

 LDH (U/L) ** 46.68 (11.52)a 37.8-63.6 4  113.4 (49.64)b 78.3-148.5 2  

 Glucose (mg/dl) 128.9 (33.3) 83-162.9 4  142.8 (26.59) 124-161.6 2  

 Cholesterol (mg/dl) 154.5 (8.3) 146-165 4  152.5 (36.1) 127-178 2  

 Triglyceride (mg/dl)  29.8 (17) 11.1-50.2 4  27.15 (10.96) 19.4-34.9 2  

 Calcium (mg/dl)  8.22 (1.2) 6.9-9.72 4  8.68 (0.14) 8.58-8.78 2  

 Magnesium (mg/dl) 3.62 (0.92) 3.13-5 4  2.80 (0.63) 2.35-3.24 2  

 BUN (mg/dl) 45.95 (17.11) 29.6-67.8 4  34.65 (0.35) 34.4-34.9 2  

 Creatinine (mg/dl) * 0.31 (0.13)b 0.2-0.49 4  0.425 (0.035)b 0.4-0.45 2  

 Uric acid (mg/dl) 1.5 (0.52) 1.1-2.2 4  1.65 (0.63) 1.2-2.1 2  

          
*. Creatinine: a < b, p=0.027 

**. LDH: a < b, p=0.045 
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表 4-3-1. 收容海龜曲線背甲長(公分)的體長資料 

         Chelonia mydas Caretta caretta Eretmochelys imbricate Lepidochelys olivacea  

 Mean (SD) 60.7 (17.1) 84.7 (1.4) 73.9 (18.2) 61.2 (0.4)  

 Range 30.6-96.3 83.66-85.67 37.3-84.7 61-61.8  

 N 24 2 5 1  
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表 4-3-2. 各種類收容海龜的血漿生化值範圍 

 Parameters Chelonia mydas  Caretta caretta  

 Mean (SD) Range N  Mean (SD) Range N  

 CCL (cm) 60.7 (17.1) 30.6-96.3 24  84.7 (1.4) 83.66-85.67 2 

 TP (g/dl) 5.0 (0.8) 3.06-6.91 23  5.2 (0.7) 4.75-5.72 

7 

2  

 Albumin (g/dl) 3.0 (0.7) 1.61-4.84 23  3.9 (1.2) 3.09-4.77 2  

 Globulin (g/dl) 1.9 (0.5) 0.66-3.14 23  1.3 (0.5) 0.96-1.66 2  

 A/G ratio 2.0 (1.3) 0.68-7.20 23  5.1 (4.5) 1.94-8.27 2  

 AST (U/L) 226.3 (147) 61.6-593.7 24  173.7 (94.2) 107-240.2 2  

 ALT (U/L) 27.7 (51.7) 0.9-245.6 23  39.7 (26.6) 20.9-58.5 2  

 ALP (U/L) 26.4 (23.4) 6.3-111.5 24  90.8 (2.3) 89.2-92.4 2  

 LDH (U/L) 143.2 (121.8) 24.1-481.3 24  45.3 (18.5) 32.2-58.4 2  

 Glucose (mg/dl) 108.9 (14.8) 82.7-143.6 24  105.4 (3.6) 102.2-107.9 2  

 Cholesterol (mg/dl) 185.6 (59.4) 87-341 24  199.7 (11.2) 191.8-207.6 2  

 Triglyceride (mg/dl) 110.3 (51) 33.5-203.1 24  116.6 (8.3) 110.8-122.5 2  

 Calcium (mg/dl) 8.8 (0.9) 7.3-10.6 24  10.2 (0.8) 9.64-10.84 2  

 Magnesium (mg/dl) 3.1 (0.3) 2.54-3.53 24  85.8 (21.9) 70.3-101.3 2  

 BUN (mg/dl) 60 (47.1) 23.6-264.7 24  85.8 (21.9) 70.3-101.3 2  

 Creatinine (mg/dl) 0.3 (0.1) 0.17-0.53 24  0.3 (0) 0.26-0.30 2  

 Uric acid (mg/dl) 1.4 (0.5) 0.5-2.4 24  1.1 (0) 1.1-1.1 2  

  Eretmochelys imbricata  Lepidochelys olivacea  

 CCL (cm) 73.9 (18.2) 34.3-84.7 5  61.2 (0.40 61-61.8 1  

 TP (g/dl) 4.4 (1.6) 1.3-5.9 5  6.02 (0.58) 5.43-6.79 1  

 Albumin (g/dl) 3.1 (1.1) 1.2-4.4 5  4.05 (0.31) 3.66-4.5 1  

 Globulin (g/dl) 1.2 (0.7) 0.1-1.9 5  1.97 (0.41) 1.33-2.29 1  

 A/G ratio 4.4 (3.3) 1.4-10.6 5  2.13 (0.54) 1.79-3.08 1  

 AST (U/L) 120.9 (76.2) 68.2-259.3 5  67.3 (31.4) 43.3-113.8 1  

 ALT (U/L) 28.5 (18.5) 2.6-48.9 5  23.9 (43.9) 0.3-102 1  

 ALP (U/L) 52.6 (35.5) 22.3-121.9 5  15.8 (23.5) 12.4-18.3 1  

 LDH (U/L) 953.8 (413.1) 632-1657.9 5  1194.9 (354.0) 817.6-1602.3 1  

 Glucose (mg/dl) 100.6 (17.9) 83.6-133.2 5  110.3 (19.1) 81.4-126.1 1  

 Cholesterol (mg/dl) 307.9 (170.4) 100-597.6 5  275 (95) 73.2-402 1  

 Triglyceride (mg/dl) 306.6 (287.5) 10.2-726 5  60.4 (37.4) 20.8-119.2 1  

 Calcium (mg/dl) 10.3 (1.9) 7.9-12.8 5  8.85 (0.26) 8.5-9.23 1  

 Magnesium (mg/dl) 3.2 (0.2) 2.9-3.4 5  3.01 (0.32) 2.46-3.28 1  

 BUN (mg/dl) 43.6 (17.1) 21.3-72.3 5  58.3 (10.0) 47.6-73.8 1  

 Creatinine (mg/dl) 0.2 (0) 0.2-0.3 5  0.27 (0.06) 0.17-0.33 1  

 Uric acid (mg/dl) 1.2 (0.3) 0.9-1.7 5  1.5 (0.7) 

5 

0.9-2.5 1  
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表 4-3-3. 生病收容綠蠵龜、正常收容綠蠵龜與野生正常綠蠵龜的血漿生化值 

     

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

*. p < 0.05 

**. p < 0.05，但各組之間沒有顯著差異

 Parameters Sick captive green turtles  Normal captive green turtles  Wild healthy green turtles  

  Mean (SD) Range N  Mean (SD) Range N  Mean (SD) Range N  

 CCL (cm) 78.6 (10.5) 62.5-87.65 5  56 (15.5) 30.6-96.3 19  84.8 (10.1) 70-107.3 31  

 TP (g/dl) 5.1 (0.5) 4.34-5.60 5  4.9 (0.9) 3.06-6.91 18  4.62 (0.95) 2.8-7.41 31  

 Albumin (g/dl)* 3.4 (0.4) a 2.81-3.82 5  3.0 (0.8) a 1.61-4.84 18  2.29 (0.38) b 1.44-3.16 30  

 Globulin (g/dl) 1.7 (0.7) 0.66-2.44 5  2.0 (0.5) 0.99-3.14 18  2.34 (0.86) 0.9-4.76 30  

 A/G ratio* 3.1 (2.4)a 1.18-7.20 5  1.7 (0.6)b 0.68-2.73 18  1.1 (0.4)b 0.51-2.11 30  

 AST (U/L)* 181.4 (99.6)a 102.2-351.1 5  238.1 (157.1)a 61.55-593.7 19  137.7 (55.8)b 32.4-254.3 31  

 ALT (U/L) 19.1 (19.9) 0.9-52.4 5  30.1 (57.7) 2.9-245.6 18  10.5 (15.7) 0.3-79.7 31  

 ALP (U/L) 19.1 (8.1) 11.2-28.8 5  28.3 (25.8) 6.3-111.5 19  28.8 (23.5) 2-93.2 31  

 LDH (U/L)** 81.3 (36.1) 51.7-143.9 5  159.3 (131.6) 24.1-481.3 19  277.2 (210.2) 34.5-698 31  

 Glucose (mg/dl) 98.9 (15) 82.7-118.8 5  111.6 (14) 87.8-143.6 19  108 (17.7) 36-137.9 27  

 Cholesterol (mg/dl) 217.7 (56.4) 128-279 5  177.1 (58.7) 87-341 19  199 (81) 94-476 31  

 Triglyceride (mg/dl) 128.8 (18.9) 111.8-154 5  105.4 (55.9) 33.5-203.1 19  49.1 (34.5) 17.7-170.1 27  

 Calcium (mg/dl ) 9.6 (0.6) 8.64-10.31 5  8.6 (0.9) 7.3-10.6 19  8.66 (1.87) 3.1-14.6 31  

 Magnesium (mg/dl)* 3.3 (0.1)a 3.05-3.45 5  3.1 (0.4)a 2.54-3.53 19  4.39 (2.28)b 2.36-9.3 27  

 BUN (mg/dl)* 51.3 (21.3)a 30.2-80.8 5  62.3 (52)a 23.6-264.7 19  16.65 (9.9)b 5-36.6 27  

 Creatinine (mg/dl) 0.3 (0.1) 0.17-0.34 5  0.3 (0.1) 0.20-0.53 19  0.30 (0.1) 0.12-0.6 31  

 Uric acid (mg/dl) 1.6 (0.4) 0.9-2.1 5  1.4 (0.6) 0.5-2.4 19  1.38 (0.47) 0.5-2.5 27  

8 

8 
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表 4-3-4. 生病收容綠蠵龜、正常收容綠蠵龜與野生正常綠蠵龜 One-way ANOVA 及 Tukey post hoc test 的分析結果

           Parameters  Sum of Square df Mean Square F ratio Sig. Tukey test  

Albumin (g/dl) Between groups 8.037 2 4.019 13.382 0.000 1=2>3 

  Within groups 15.015 50 0.300     

 A/G ratio Between groups 17.825 2 8.912 13.509 0.000 1>2=3  

  Within groups 32.987 50 0.660     

 AST (U/L) Between groups 118922.936 2 59461.468 5.352 0.008 1>2=3  

  Within groups 577753.272 52 11110.640     

 LDH(U/L) Between groups 267521.301 2 133760.650 4.233 0.020 1=2=3  

  Within groups 1643152.656 52 31599.090     

 Magnesium (mg/dl) Between groups 36.624 2 18.312 5.515 0.007 1=2,1=3,3>2  

  Within groups 172.676 52 3,321     

 BUN (mg/dl) Between groups 27999.314 2 13999.657 13.548 0.000 1=2,1=3,2>3  

  Within groups 53732.031 52 1033.308     
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表 4-3-5. 區別函數公式鑑別度(Eigenvalues)
 

 Function Eigenvalues % of Variance Cumulative % 

Canonical 

correlation  

 1 

2 

2.792
a
 

0.479a 

85.4 

14.6 

85.4 

100.0 

0.858 

0.569 

 

a. First 2 canonical discriminant functions were used in the analysis. 

 

表 4-3-6. 區別函數公式的顯著性檢定(Wilks’ Lambda)
 

Test of Function(s) Wilks' Lambda Chi-square df Sig. 

1 through 2 .178 75.007 28 .000 

2 .676 17.028 13 .198 

 

 

表 4-3-7. 區別函數公式(Structure Matrix) 

 Function 

1 2 

Albumin (g/dl) 

BUN (mg/dl) 

Magnesium (mg/dl) 

LDH (U/L) 

Globulin (g/dl)
a 

TP (g/dl) 

A/G ratio 

AST (GOT) (U/L) 

Calcium (mg/dl) 

Glucose (mg/dl) 

Cholesterol (mg/dl) 

Uric acid (mg/dl) 

ALP (U/L) 

Creatinine (mg/dl) 

Triglyceride (mg/dl) 

0.429* 

0.413* 

-0.283* 

-0.259* 

-0.172* 

0.120* 

0.352  

0.247  

0.052  

0.103  

-0.030  

0.096  

-0.049  

-0.043  

-0.026  

0.206  

-0.225  

0.111  

-0.108  

-0.105  

0.038  

0.636* 

-0.290* 

0.264* 

-0.257* 

0.236* 

0.148* 

-0.133* 

-0.126* 

0.065* 

Pooled within-groups correlations between discriminating variables and standardized 

canonical discriminant functions variables ordered by absolute size of correlation within 

function. 

*. Largest absolute correlation between each variable and any discriminant function 

a. This variable not used in the analysis. 
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附錄一：海龜身體健康檢查紀錄表 
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附錄二：哥斯大黎加產卵欖蠵龜的血液生化參考值 (Santoro and Meneses, 2007) 

            

 
  

 
Female 

 
Male   

 

 
  Parameter Mean (SD) Range N 

 
Mean (SD) Range N   

 

 
  CCL (cm) 68 (2.2) 64-71 21 

 
68.4 (2.5) 63-74 19   

 

 
  PCV (%) 31 (0.3) 25-37 18 

 
30 (0.3) 23-36 19   

 

 
  TP (g/dl) 3.9 (0.9) 2.9-5.5 21 

 
4.0 (0.5) 3.1-5.0 18   

 

 
  Albumin (g/dl) 0.7 (0.09) 0.6-0.9 10 

 
0.41 (0.04) 0.4-0.5 13   

 

 
  AST (U/L) 73.4 (29.3) 30-143 21 

 
61.2 (40) 16-154 18   

 

 
  ALT (U/L) 8.2 (5.5) 2-23 21 

 
4.8 (1.1) 3-8 18   

 

 
  ALP (U/L) 29.5 (30.2) 11-137 21 

 
53.6 (55.1) 9-224 18   

 

 
  LDH (U/L) 710.4 (266.8) 278-1488 21 

 
1242 (451.1) 104-1939 18   

 

 
  Glucose (mg/dl) 63.63 (12.72) 40-100 21 

 
69.09 (12.72) 47.27-89.09 18   

 

 
  Cholesterol (mg/dl) 211.53 (42.30) 100-273.03 21 

 
111.53 (30.76) 70.76-196.5 18   

 

 
  Triglyceride (mg/dl) 490.9 (309.1) 9.09-1045.45 16 

 
18.18 (5.45) 9.09-27.27 17   

 

 
  Calcium (mg/dl ) 8.2 (3.6) 3.2-5.2 21 

 
4 (0.8) 2-5.6 15   

 

 
  Magnesium (mg/dl) 3.89 (2.92) 1.22-8.51 21 

 
7.41 (0.97) 5.59-9.72 18   

 

 
  BUN (mg/dl) 17.64 (6.72) 8.96-33.05 21 

 
21.84 (8.68) 14.84-39.21 18   

 

 
  Creatinine (mg/dl) 0.39 (0.26) 0.2-1.09 20 

 
0.39 (0.13) 0.09-0.59 18   

 

 
  Uric acid (mg/dl) 0.67 (0.33) 0.16-1.69 9 

 
0.33 (0.16) 0.16-0.84 11   
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附錄三：澳洲愛德華佩留爵士群島的綠蠵龜之血液生化參考值 (Hamann et al.,2006) 

 

 
Parameter All samples 

 
CCL < 85 cm (subadult) 

 

  
Mean (SD) Range N 

 
Mean (SD) Range N 

 

 
Creatinine (μmol/l) 25.20 (7.33) 11.50-45.90 27 

 
22.03 (3.66) 15.80-27.80 10 

 

 
Urea (mmol/l) 1.14 (0.79) 0.10-3.60 35 

 
0.94 (0.75) 0.20-2.30 14 

 

 
Glucose (mmol/l) 1.61 (0.89) 0.00-3.00 33 

 
1.94 (0.79) 0.50-3.00 14 

 

 
ALT (U/l) 10.00 (8.51) 0.00-32.00 27 

 
9.30 (8.98) 0.00-32.00 10 

 

 
AST (U/l) 191.33 (102.12) 34-473 27 

 
177 (84.32) 34-310 10 

 

 
CPK (U/l) 808.08 (475.19) 142-1770 24 

 
997.44 (543.84) 142-1770 9 

 

 
Protein (g/l) 37.98 (13.05) 5.40-66.70 35 

 
39.94 (14.93) 5.40-66.70 14 

 

 
Albumin (g/l) 16.56 (6.13) 3.20-29.10 24 

 
18.31 (7.11) 3.20-29.10 9 

 

 
Globulin (g/l) 17.36 (4.14) 7.80-24.40 24 

 
18.40 (2.82) 13.70-21.40 9 

 

 
A/G ratio 1.03 (0.49) 0.40-2.40 24 

 
1.04 (0.36) 0.50-1.60 9 

 

 
Calcium (mmol/l) 1.89 (0.49) 0.81-2.73 28 

 
2.12 (0.39) 1.43-2.72 11 

 

 
Phosphorus (mmol/l)  1.69 (0.54) 0.58-3.53 28 

 
1.51 (0.40) 0.58-2.02 11 

 

 
Magnesium (mmol/l) 4.06 (1.81) 1.57-9.70 27 

 
4.08 (2.10) 1.57-9.70 10 

 

 
Total serum iron (μmol/l) 6.99 (2.96) 2.20-14.20 28 

 
6.51 (3.34) 2.20-12.3 11 

 

 
Uric acid (μmol/l) 52.90 (32.96) 8.80-148.00 27 

 
52.18 (32.13) 8.80-116.00 10 

 

          

  
CCL ≧ 85 cm + tail ＜25 cm 

 
CCL ≧ 85 cm + tail ＞ 25 cm 

 

  
adult females and large immatures 

 
adult males 

 
    

 
Creatinine (μmol/l) 30.20 (11.39) 19.90-45.90 4 

 
26.10 (7.51) 11.50-40.50 13 

 

 
Urea (mmol/l) 1.47 (0.51) 0.60-2.20 7 

 
1.17 (0.92) 0.10-3.60 14 

 

 
Glucose (mmol/l) 1.38 (0.98) 0.30-2.80 5 

 
1.37 (0.91) 0.00-2.90 14 

 

 
ALT (U/l) 14.75 (13.89) 2.00-30.00 4 

 
9.08 (6.28) 1.00-23.00 13 

 

 
AST (U/l) 236.25 (163.42) 123.00-473.00 4 

 
188.54 (99.29) 65.00-443.00 13 

 

 
CPK (U/l) 563.50 (275.81) 261-873 4 

 
742.09 (446.01) 406-1671 11 

 

 
Protein (g/l) 41.60 (13.89) 21.50-64.00 7 

 
34.21 (10.36) 19.00-64.00 14 

 

 
Albumin (g/l) 21.70 (7.44) 13.70-28.4 3 

 
13.96 (3.83) 9.00-20.10 12 

 

 
Globulin (g/l) 10.67 (2.49) 7.80-12.30 3 

 
18.26 (3.86) 9.90-24.40 12 

 

 
A/G ratio 2.03 (0.32) 1.80-2.40 3 

 
0.77 (0.21) 0.40-1.10 12 

 

 
Calcium (mmol/l) 1.81 (0.55) 1.00-2.16 4 

 
1.73 (0.51) 0.81-2.73 13 

 

 
Phosphorus (mmol/l) 1.67 (0.24) 1.43-1.99 4 

 
1.84 (0.57) 0.88-3.53 13 

 

 
Magnesium (mmol/l) 3.43 (0.25) 3.22-3.75 4 

 
4.24 (1.90) 2.72-9.10 13 

 

 
Total serum iron (μmol/l) 7.20 (2.70) 3.90-10.50 4 

 
7.32 (2.87) 4.40-14.20 13 

 

 
Uric acid (μmol/l) 96.25 (44.80) 44.00-148.00 4 

 
40.12 (16.55) 20.00-73.00 13 
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附錄四：美國喬治亞州海岸的赤蠵龜之血液生化參考值(Deem et al., 2009) 

 

 
Foraging 

 
Nesting 

 
Stranded 

 
 Parameter (SI unit) Range N Range N Range N 

 Glucose (mmol/l) 3.9-7.6 38 4.1-6.3 25 1.72-7.66 13 

 BUN (mmol/l) 0.357-38.2 39 1.79-4.64 25 9.28-33.92 12 

 Creatinine (μmol/l) 8.84-44.2 39 8.84-53.04 25 8.84-70.72 6 

 Total protein (g/l) 16-56 39 46-61 25 4-39 13 

 Albumin (g/l) 8-16 12 14-19 8 3-12 13 

 Globulin (g/l) 10-40 12 27-51 8 1-24 13 

 Cholesterol (mmol/l) 1.17-5.18 39 4.90-8.78  25 0.13-5.05 9 

 Triglyceride (mmol/l) 0.17-1.38 39 4.41-4.89 25 0.11-0.29 5 

 Calcium (mmol/l) 1.4-2.08 39 0.65-3.18 25 1.08-1.9 13 

 Phosphorus (mmol/l) 1.32-2.55 39 2.03-3.59 25 1.74-3.10 13 

 Uric acid (μmol/l) 11.90-71.38 39 11.90-53.53 25 11.09-297.4 13 

 ALT (U/l) 0-29 39 3-30 25 10-44 6 

 AST (U/l) 2-255 39 116-190 25 113-1199 13 

 LDH (U/l) 6-1376 39 22-1172 25 244-3876 5 

 CK (U/l) 3-1899 39 81-1627 25 100-26070 13 

 Amylase (U/l) 2-417 39 176-593 25 50-307 5 

 Lipase (U/l) 1-14 39 13-49 25 1-63 5 

 GGT (U/l) 5-15 39 5-14 25 6-8 5 
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