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前   言 

   為了提高火災發生時的救災效率及應變能力， 

   透析室應訂有火災緊急應變計畫，平時進行準 

   備和訓練，在發生異常狀態時，就能迅速應變 

   處理，防止或遏阻災害發生；如已發生災害， 

   則能及時處理，降低災害所生之損害。 

養兵千日，用在一時 

發生火災時，控制火勢不使延燒 

災後查核及處置 

 



 

 血液透析室 

 

消防演練 

 



硬體、設備檢查 



消防設備種類、數量、位置一覽表 

項次 種類 位置 數
量 

1 滅火器 

 

病室門口及室內共3筒（二氧化碳） 
消防栓內有2筒（乾粉） 
可動式特大筒22個（乾粉） 

27 

2 消防栓及水帶  

 

位於RO間逃生梯旁及清潔隊辦公室旁樓梯通
道各一座 

2 

3 防煙面具 

 

放置於火災緊急處置用物箱內5個 5 

4 疏散照明指揮棒 

 

1支，放置於火災緊急處置用物箱內 1 



 硬體設備 放置地點 

滅火器 病室門口及室內共3筒（二氧化碳） 
消防栓內有2筒（乾粉） 
可動式特大筒22個（乾粉） 

消防栓及水帶 位於RO間逃生梯旁及清潔隊辦公室旁樓梯通道 

警鈴 消防栓箱上層 

緊急手動起動發電機開關 臨床訓練中心安全通道一個，RO間逃生梯旁一個 

中央系統氧氣、空氣、抽
吸系統總開關 

位於中央護理站書記坐位處上方 

防煙面具 放置予火災緊急處置用物箱內5個 

疏散照明指揮棒 1支，放置於火災緊急處置用物箱內  

防火門 通往電梯出入本室的兩片門、走廊與逃生梯間的門 

隔煙門 各區房門 

樓梯滑行椅 無 

防煙垂壁（自動或手動) 護理站走道4個、HD入口、PD走道 

排煙閘門（自動或手動） 大門入口、各區走道、護理站之天花板都有裝設 

偵煙探測器（自動） 8個 
大門入口、各區走道、護理站之天花板都有裝設 

消防設備 



緊急照明設備 



不斷電系統 



消防設備放置點-火警鈴 

在消防栓箱上方 



消防設備放置點-防火門 

      
 



消防設備放置點 

偵煙器、灑水設備 
各透析區護理站之天花板皆有裝設 

偵煙器 

灑水設備 



消防切斷設備點-接受指揮官指示 
關閉中央系統氧氣、空氣、抽吸系統 

關閉栓 

 
壓力
錶 

 



消防滅火器配置  RO間        各區走道 

 

消防設備放置點-滅火器 

 



    人員訓練 



病房床位數及病人特性 

1.病房特性：執行血液透析治療之單位 

2.常見疾病：急/慢性腎臟衰竭 

3.病人特性：代謝調節障礙，需以透析治療替

代腎臟功能 

4.每班透析人次 

5. 使用氧氣、呼吸器、輪椅、臥床、及可行走

的人數 



消防編組 
消 防 組 長(總指揮) 
護 理 長(各班小組長) 

滅 火 班 

第一、二位 

到達現場 

通 報 班 
白班: 書記 
第三位到達  

安全防護班 
第四位 
到達 

喊〝救火〞 

按警鈴 

取滅火器 

    滅火 

加入救護組 

打1199總機 
請求同樓層 
其他單位支援 
並負責傳遞災情 

搶救 
重要檔案資料 

榮電關電源 

關閉氧氣總開關 

打開防煙垂壁及 

排煙系統 

協助疏通消防水帶 

清除通道障礙物 

協助滅火 

救 護 班 
所有醫護 
及支援人員 

避難引導班 
護理長 
夜班組長 

疏散病患 

使用急救包 

協助病患 

脫離透析機 

疏散及指揮 

逃生路線 

取出疏散照明 

指揮棒 

依序分區 

逃生撤離 



情境演練 

        沙盤推演透析室失火地點： 

 地點一：各透析區。 

 地點二：RO處理間。 

 地點三：病人/家屬等待區。 

 



 
火災處理及病患疏散模擬演練 

 
模擬地點一失火： 

    發現第三區透析區機器背側出現

火花，現場煙霧瀰漫 

 



 滅 火 班 

第一位發現火源者 

呼叫求救「◎ ◎ 失火了」 

 ◎ ◎失火了 

快打1199。」 ！2次 

  立即取緊急自救包協助 

             病患脫離透析機 

  並協助病人離開火場 

  後繼續加入救護行動 



緊 急 自 救 包 

每台洗腎機上 

有一個急救包 
由他人協助取下 

將4個夾子夾緊 用剪刀剪斷管路 用包布將管路及手包起來 

內有1把剪刀2塊紗布 



第一位( 滅火班)同樣 

取緊急自救包協助鄰床病人移開火源 

 

協助 

分離 

洗腎機 

 

 

 滅 火 班 



待病人離開火源 
用CO2滅火器 

以3-5公尺距離滅火 
至少15秒 

3-5公尺 

  滅  火  班 

第二位到達現場 

就近取滅火器滅火 



拉皮管 

拉插硝 

壓壓板 

 

滅火器使用:拉、拉、壓 
 



通 報 班 

  
勤務人員(靠近護理站者) 

拿污衣袋或推車 
搶救病歷及重要文件 

行政助理(靠近護理站者) 

 ＃電話直撥“１１９９”「緊急消
防指揮中心」並通知病房主任、單
位督導長及鄰近病房請求支援。 

 ＃告知建築物名稱、火災狀況 ：
「這裡是第○○醫療大樓地下○○
樓血液透析室第三區失火，請立即
前來支援！」 

 警衛隊確認狀況後請總機廣播火警
代號「紅色999」。 



 
 
 
 
 

目前洗腎室XXX發生火警 
請勿驚慌 

請取下緊急自救包備用 
後續依總指揮決定是否疏散 

依指揮方向疏散 
並勿搭電梯 

 
 
 
 

通 報 班 

對病室腎友廣播2次 



關 閉 氧 氣 關 閉 電 源 

安全防護班 
接受指揮官指示關閉氧氣 



下拉 防煙垂壁 壓啟排煙系統 

火源區 

先手動開啟 

 其餘 

自動偵測開啟 

安全防護班 

注意向外拉出 注意用力下壓 



安全防護班 

安全防護班 

關閉防火門    由靠近消防水栓者 

一位取消防水帶    一位協助管路通暢 

 

注意管路 

不可扭曲、打摺 
 

噴射水柱 
至少30秒 



單人背負法 

輪椅運送法 

單人攙扶法 

救 護 班 



救  護  班 

兩人架橋搬運法 

兩人床單拖運法 

四人床單搬運法 

推床搬運法 



避免濃煙嗆傷:用濕毛巾採低身姿勢逃出火場 

依指揮方向疏散及逃生正確姿勢 

避難引導班 



避難引導班 

現場指揮者:戴防煙面罩拿指揮棒指揮疏散方向 
 

 

依指揮官指示： 

 

就地避難＞水平避難＞垂直避難＞整棟避難 

（移出、        水平、       垂直、    移出） 
 



 

經由緊急逃生路線疏散 

 

 



現場總指揮官 

最後清查現場‧關閉防火門 



全體人員於 

      預設地點集合 

護理人員 

  清點當班負責之病人及家屬人數、  

  人員受傷情形後回報火場指揮官。 
 

集結地點 



清點人數及重置 

 遵從指揮官指示疏散病人至集結地點。 

 護理人員開闢暫時留置區、臨時護理站。 

 各護理人員清點登錄病人資料。 

 依病患病情分區照顧。 

 重新檢視及維持病人生命徵象穩定，並安排後續治療。 

 維持病人各種管路位置及功能正常。 

 



立即行動 

單位 事項 

血液透析室護理長 啟動火災救災程序擔任臨時現
場救災指揮官 

血液透析室護理人員 先行呼救(大叫失火、叫他人快

打1199)及滅火，疏散病人 

1199駐警隊 採取火災緊急處置 

總醫師 負責指揮病人醫療安全事宜 

總務室 協助滅火 

工務室 協助斷電, 水源 
 



支援單位及人力 
單位 事項 

配膳室、榮電、
清潔隊、臨床
訓練中心 

支援上班一半人力加入救援 

○○大樓 聽到廣播『紅色999』後， ○○大樓各樓層護理人員依規定
由上班人力之一半儘速加入救援；攜帶甦醒球、小急救箱，接
受醫療指揮官任務編派 。 

勤務人員 勤務中心調派人力 

呼吸治療師 負責疏散時病人呼吸方面照顧 

警衛室 負責電梯控制、安全及秩序維持、警戒 

工務室 緊急發電，電路、氣體、水相關系統供應 

社工室 安撫情緒不穩之病患 

醫企室 協助各重症地點病患名單之建立 

藥局 提供各區病人使用之藥品 



                    代表防火門 
 

 

假設各起火點 
逃生路線圖 

                    代表起火點 



經   驗   分   享 

火災疏散 

 

災後重建 

 



災後重建---查核項目 

 
 水處理機 

 血液透析機 

 水、電系統 

 空調 

 電腦 

 透析耗材 

 藥品 

 急救車 

 環境 



結       語 
    

    

   災難的發生往往是無預警的。 

    

   因此，平時即應建立緊急災害應變措 

   施，以降低災害發生所造成的損害。 
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