[bookmark: _GoBack]附录5实验室触电事故现场处置方案

1、 事故风险描述
在教学或科研过程中，若仪器设备、开关、插座等漏电，线路老化、短路或过载，或进行与电相关测试违规操作，可能导致人体遭受电击、触电。触电时，人体直接接触电源，电流通过人体，致使组织损伤和功能障碍甚至死亡。触电时间越长，机体的损伤越严重，包括电弧烧伤、电烙印和皮肤金属化、休克、死亡等。低电压电流可使心跳停止（或发生心室纤维颤动），继之呼吸停止；高电压电流由于对中枢神经系统强力刺激，先使呼吸停止，再使心跳停止。
电流对人体的伤害阈值参考 GB/T 13870.1-2022《电流对人和家畜的效应 第1部分：通用部分》：
感知电流（男1.1mA、女0.7mA）：人体能察觉的最小电流，实验室低功率设备漏电可能产生，虽无明显伤害但需警惕；
摆脱电流（男16mA、女10mA）：人体可自主摆脱电源的最大电流，超过此值易导致手部肌肉痉挛，无法自行脱离；
致命电流（≥50mA）：流经心脏的电流达50mA 以上，0.1—1秒即可引发心室颤动，实验室220V 单相电（电流约100mA）可瞬间达到该阈值。
2、 应急工作职责
1. 现场指挥
工作任务及职责：负责现场应急处置的指挥、决策，向上汇报险情，并传达指令。
2. 应急工作组
根据实际需要迅速开展现场处置、通讯联络、疏散引导、安全警戒、应急救援及后勤保障等各项工作。应急工作组成员与具体职责参考《实验室安全事故专项应急预案》的内容。
3. 事发现场人员
根据响应等级进行现场处置或协助应急工作组进行应急救援。
3、 应急处置
1. 事发现场人员应警示同实验室其他人员。
2. 在确保自身安全的前提下，现场第一目击人立即切掉电源，如使用绝缘物品（木棍、绝缘棒、绝缘手套等）使人与带电体分离；如果无法安全做到，则应优先确保现场安全并等待专业人员处理。
3. 现场第一目击人应立即高声呼救，拨打88330110报学校消防控制中心。事发现场人员同时需向其上级主管报告，并逐级上报事发单位负责人。事故上报的内容包括：事故发生单位概况；事故发生的 时间、地点及事故现场情况；事故的简要经过；事故已经造成或者可能造成的伤亡人数（包括下落不明的人数）和初步估计的财产损失；已经采取的措施；其他应当报告的情况。
4. [bookmark: _Hlk208392652]当消防控制中心收到报告时，应安排保安人员，立即赶到现场，同时调阅事故现场实时监控视频同步核实现场情况。然后报告至校园安全保卫处和实验室健康与安全处、实验室服务处、校园设施管理处、校门诊部；各部门接报后，应上报至部门负责人，并安排人员携带必要的应急物资和工具前往现场组织应急救援。
5. [bookmark: _Hlk208390885]各小组到达现场后，应成立现场指挥部，与事发单位人员了解事故详细信息，讨论应急处置流程，协调相关物资，组织现场处置。
6. 实验室健康与安全处主要负责制定应急处置方案并进行统筹协调；校园安全保卫处主要负责组织疏散与设置围蔽警戒；实验室服务处和校园设施管理处主要负责排查与确认电气线路故障并进行断电处理；校门诊部主要负责对伤员进行救治与转运。
7. 实验室服务处/校园设施管理处负责直接切断电气线路分路开关。
8. 断电后应进行设备隔离，在涉电设备旁悬挂“禁止合闸”警示牌，并用警戒带围蔽，防止二次触电；然后进行漏电检测，使用“验电器”确认设备无残留电压后，方可允许急救人员靠近。
9. 如人员受伤，应立即联系校门诊部，组织医护人员进行医疗救护，对触电人员进行心肺复苏，并持续进行直至专业急救人员（如校门诊部医生或120急救人员）到达并接手救治。若触电人员身体有电灼伤，应避免脏物接触伤口，导致伤口感染。
4、 注意事项
1. 现场救援时，救援人员不可直接用手、金属、潮湿的构件作为救援工具将触电人员与带电体分开，须使用适当的绝缘工具。
2. 若电源开关或电源插座就在出事地点附近，第一目击人可立即将开关拉下，将插头拔掉，以切断电源；若开关太远，可以用绝缘物将电源线挑开。
3. 现场抢救中，不要随意移动伤员，若确需移动，抢救中断时间不应超过30秒。移动伤员或将其送医院，除应使伤员平躺在担架上并在背部垫以平硬阔木板外，应继续抢救，心跳呼吸停止者要继续进行人工呼吸和胸外心脏按压，在医院医务人员未接替前救治不能中止。
4. 处理人员电击伤害时，应注意有无其他损伤。如触电后弹离电源或自高空跌下，常并发颅脑外伤、血气胸、内脏破裂、四肢和骨盆骨折等。
5. 若触电者心跳、呼吸尚存，但心悸恶心、四肢发麻、全身无力，应将触电者抬到空气新鲜、通风良好的地方，让其慢慢恢复，但要严密观察，若出现呼吸与心跳不规则，应迅速抢救。
6. 触电人已经失去知觉，但心脏还在跳动，还有呼吸，应使触电人员在空气清新的地方舒适、安静地躺着，解开妨碍呼吸的衣扣、腰带，若天气寒冷要注意保持体温，并迅速请医生（或打120）到现场诊治。
7. 如果触电人已经失去知觉、呼吸停止，应立即进行人工呼吸和心脏胸外按压急救。在抢救过程中，若症状有所好转，可稍停片刻，严密观察触电者能否自己恢复，倘若不能，应继续抢救。
8. 对电灼伤的伤口或创面不要用油膏或不干净的敷料包敷，应用干净的敷料包扎，或送医院后待医生处理。

