全國十大死因排行
1.我出生於民國九十二年，從那時起的榜首就是惡性腫瘤，一零九年多出來慢性下呼吸道疾病，自殺掉出了前十的位置，但仍居第十一的位置，一些像是老年的慢性病升了上來，肺炎、事故傷害的名次往下掉，我的個人觀點是人口逐漸老化，這是台灣高齡化社會的特徵，再來事故傷害，雖然從小到長大我認為事故傷害的數量並沒有減少，又或者來說，還是會看到許多事故，我認為降低的因素是安全觀念的改變，像是以前台灣人有的不戴安全帽騎車阿、雙載等，不繫安全帶等等，還要火災、水域安全之類，這些倒是有在我過去的學校課程學習到，也教導我們救人的方法，心肺復甦等，再來是掉出前十的自殺，近年有許多宣導關心理疾病，自殺前兆的宣導，使得我們在慘劇發生前有阻止的機會，又或者可能，一零九年的老年或是疾病人口死亡數較多。
     結論：一零九年相較九二年，在可以預防的事情上有了進步，但人口老化的疾病排名卻上升了，我認為與台灣社會和飲食、生活習慣變化不大有關。
2.我最想了解的是惡性腫瘤和腎與腎臟有關的疾病。
因為高三的時候阿公得到膀胱癌，惡性腫瘤給我的印象是，人一開始是健康的，身體慢慢的被侵蝕，阿公真的從一個原本看起來很健康的人，慢慢地，只能臥病在床，最後連走動都沒有辦法，想要了解腎臟的疾病是因為，我媽之前因為因為工作的關係，比較沒時間上廁所，有一陣子身體水腫，讓我很擔心腎臟的狀況，可是那時候我也沒辦法解決，只能給媽媽看醫生，最想了解這兩個疾病，也能預防自己不要得到相同的疾病，如果能在疾病發生前，也就是老師說的提早預防，像是我媽媽經過治療康復，但是平時還是要注意多喝水，惡性腫瘤真的要做好身體的健康檢查，提早做好預防等，以及累積醫學方面的知識，能做到自己的最大努力，才是對自己的健康負責，我覺得最重要的是令家人和自己免除痛苦，治療與病魔對抗的過程，是真的很艱辛，不僅要花一大筆錢，家人勞心勞力的照顧，但生病家人仍陷於痛苦之中，卻也無能為力，如果能提早更治，比起經過那痛苦一般，卻也不見得有效的療程，了解疾病預防是一種必要。
3.我的個人不良生活習慣，大概就有熬夜為最大宗，我去特地了解一下“所謂的不良生活習慣”和我個人認為的不良習慣大概有，翹二郎腿啊，有時候偷懶不運動、久坐，上大學後好像就不吃早餐了等等，家人的不良習慣，父親會抽煙啊，媽媽因為工作沒上廁所，我妹愛熬夜還有姿勢不良造成的駝背，我的不良習慣其實蠻好改善的，運動基本上如果我有空就會踢足球，翹二郎腿改進的方法則是我會放書包或書本在腿上，不要讓自己翹腳，早餐是前一天買吃的，熬夜問題是強制運動讓自己累了上床睡覺，不要碰電腦等，熬夜是我目前最大的敵人，有時候遇到突發狀況，沒辦法睡著、趕作業等等，改變我的做法一律是白天堅持不睡覺，調整作息，不要碰咖啡因，總之定時好好睡覺就對了，當然改變最重要的是持之以恆，家人們的不良習慣解決方案，長輩我會採取宣導方式，傳專家學者的宣導等，因為我認為我爸媽會比較相信權威，父親抽煙的問題是不指要我，要整個社會一起幫忙，我認為才是最有效果的，我父親其實已經很少抽菸了，偶爾會抽一根，如果要父親真的不抽，也許唯有禁菸了吧，老妹最好的解決方式是我跟他一起，用相同方式，而我去督導，妹妹還有一項壞習慣，我認為是缺乏運動，讓整個身體好好活動，強化一下身體的肌肉，讓背部肌肉運動，養成坐姿良好的習慣，並且最好的方式是，要有誘因去驅使我妹改變他的習慣。
    再來是，媽媽，這個我的方法是在上班時提醒記得喝水和上廁所，就像推銷員不斷去推銷產品一樣，一直提醒，並且確保有去做，媽媽回到家後也給媽媽倒點水，讓身體代謝順暢一點，該休息的時候好好休息。
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