
 

中華醫事科技大學 

校園緊急傷病處理辦法 
   88 年 7 月行政會議通過 

     90 年 7 月行政會議修訂 

    93 年 7 月行政會議修訂 

      96 年 2 月行政會議修訂 

      104 年 3 月行政會議修訂 

 
                                                                      

壹、本辦法依「教育部主管各級學校緊急傷病處理準則第 4條」訂定之（民國

92 年 7 月 16 日發布）。 

貳、目的:提供學生在學校內發生事故傷害與疾病之急救及照護，使傷害能降至

最低及不延誤就醫時間。 

叁、與當地緊急醫療救護體系之連結 

單位名稱 地址 電話 

緊急醫療網 

(轄區)台南市消防

第五分隊 

(轄區)台南市仁德區仁義路

432 號 

119 

台南市立醫院 臺南市東區崇德路 670 號 06-2609926 

國立成功大學 臺南市東區勝利路 138 號 06-2353535 

新樓醫院 臺南市東區東門路一段 57 號 06-2748316 

奇美醫院 臺南市永康區中華路 901 號 06-2812811 

肆、緊急傷病處理小組之分工及職責事項 

職稱 分工職責 

衛保組長 1.協助各項緊急傷病處理。 

2.於校護外出處理行學生緊急傷病時,代理健康中心職

務。                  

校護 1.緊急救護、追蹤後續就醫狀況、疾病照護衛教、完成傷

病處理記錄。 

2.定期維護救護設備，確保設備功能可正常使用。 

導師 協助送醫、支援現場救護工作、持續關心學生健康情形及

輔導。 

http://www.tmh.org.tw/
http://140.116.253.119:2783/nckm/index.aspx


教官 協助送醫、支援現場救護工作、協助與家長聯繫。 

輔導室 協助重大傷病之壓力處理，並協助學生情緒調適、心理重

建。 

伍、緊急通報流程、救護經費、護送交通工具、護送人員順序及職務代理等行政

協調事項: 

    一、緊急傷病之通報及處置: 

        1.急症(檢傷第一、二級): 即刻撥打 119 並通報校安中心，由護理師或

現場急救人員給予緊急救護處理並填寫緊急救護記錄(表一:緊急傷病

救護記錄單)，通知導師，並依「護送人員優先順序」陪同護送就醫，

知會家長予以說明處理狀況，並請家長到醫院協助相關事宜。 

 檢傷級數 病     況 施救步驟 

第一級 

危及生命，應立即

送醫 

心跳、呼吸停止的傷患 

懷疑是心臟引起的胸痛症狀 

急產 

呼吸窘迫 

呼吸道完全梗塞 

無法控制之大出血 

心律不整引起血流動力學不穩定者 

高血壓危象 

連續性癲癇狀態 

重度燒傷 

傷患對疼痛刺激無反映時 

藥物過量並有意識改變者 

生命徵象明顯改變者 

嚴重創傷或脊椎受傷者 

1.立即緊急救護施救。 

2.撥 119 求援。 

3.專人陪同護送就醫。 

4.通知家長。 

第二級 

需在半小時至2小

時內獲得治療，否則

病情會有變化 

疑似藥物過量但意識孩清醒者 

穩定性氣喘 

撕裂傷合併有肌腱損傷者 

行為異常，意識不清者 

不明原因之劇烈胸痛 

高血糖昏迷 

連續性抽搐 

眼部嚴重灼傷 

1.    傷病急症處理。 

2.    撥 119 求援或

距離事故最近之合

作醫院。 

3.    專人陪同護送

就醫。 

4.    通知家長。 



        2.非急症(檢傷第三、四級):由老師或同學陪同至健康中心療護，評估

是否校內休養護理處理(表二:休養床登記表)，並視情況通知家長、導

師及輔導教官。如需就醫且家長可立即到校者，由家長陪同就醫。若家

長不在或無法立即到校者，則依「護送人員優先順序」協助送醫並陪伴

照顧。 

        3.星期例假日學生發生事故傷害，由值班教官護送就醫，通知家長，並

通報學務主任及主任教官。 

     二、救護經費:醫藥費用支出由學生自付，若學生未帶錢，則由護送人員先

代為墊支。若學生因特殊情形未能歸還時，需檢具收據會同相關單位

解決。如遇重大傷病或家境清寒學生，可協助申請真善美慰問金或弱

勢補助金。 

     三、護送交通工具:符合急症者，即刻聯絡 119 救護車送醫治療；未符合急

症要件者，則呼叫計程車載送或由護送人員載送。 

     四、護送人員優先順序為：(1)導師à(2)輔導教官à(3)學務長指派人員。 

     五、護送人員職務代理事宜: 護送傷患就醫的人員一律視為公假外出，如

護送期間有職務，由該單位主管指定代理人。 

陸、緊急傷病事件發生時，檢傷分類與施救步驟、護送就醫地點、呼叫 119 報警

專線支援之注意事項及家長未到達前之處理措施等救護處理程序事項。 

    一、檢傷分類與施救步驟 

    

   二、護送就醫地點:就醫地點以家長指定之醫院為主，未指定者以本校鄰近醫

院為原則(表三: 學校鄰近健保醫療院所) 

  三、呼叫 119 專線注意事項:需說明「事故地點」、「事故情況」、「病患情況」、

「待援人數」、「連絡電話」。 

  四、家長未到達前之處理措施: 若無法聯絡到家長或家長無法及時到校時，應

第三級 

病情穩定，但仍需

於 3-6小時內就醫

者 

輕度腹痛 

撕裂外傷 

陰道出血 

扭傷或單純性骨折且無神經損傷者 

膿腫 

1.傷病處理。 

2.連絡家長，若家長無

法來校，則依護送人

員優先順序陪同至

家長指定醫院或鄰

近醫療院所。 

第四級 

病情輕微，無生命

危險，可赴門診治

療或次日就診者 

輕度外傷 

傷風感冒 

喉痛 

長期慢性疾病而病情沒有急性變化

者 

1. 簡易傷病照護。 

2. 休養後無礙即可回

教室上課或返家休

息。 



先行將學生送往鄰近學校之醫院或家長指定的醫院醫治，再繼續聯絡、告知家

長。 

柒、身心復健之協助事項:學生身體復健之衛教及追蹤由健康中心負責，學生之

情緒安撫或心理輔導由導師或學生輔導中心協助。 

捌、本辦法經行政會議通過，並陳校長核准後實施，修正時亦同。 

 


