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安全衛生管理

  1 月 5 日起安排醫務室駐診醫師至本所變電站及水廠，進行輪班同仁之健康

訪視，了解輪班同仁身心狀況。 

 1 月 12 日完成 103 年下半年放射性物質、可發生游離輻射設備料帳及使用現

況彙整及陳核。 

 配合法規修訂、本所現況改變、原能會 103 年度輻射防護業務檢查意見及 103

年下半年職安委員會會議決議事項等，完成本所共通性輻射防護作業程序修

訂，經奉核可後於 1 月 15 日發函各相關單位配合遵循，職安會網站亦同步完

成資料更新。 

 2 月起醫務室將依人事室提供妊娠中及分娩後未滿一年（或滿一年但仍哺育母

乳者）之女性員工名單，陸續安排至醫務室與本所駐診職業醫學科專科醫師

面談，提供健康危害評估及工作適性安排建議，以符合規定做好本所女性勞

工母性健康保護措施。 

 103 年度原能會輻射安全業務檢查之建議及要求改善事項回覆說明，於 2 月

05 日獲原能會同意備查，職安會於 2 月 10 日函送各單位，並要求各相關單

位確實依改善要求辦理，職安會將持續追蹤至改善完成。 

 3 月 12 日傳送本所作業場所（含實驗室）彙整表予各單位主管及職安小組負

責人，本所共 372 個作業場所（93 棟館舍）。 

  依據「勞工作業環境監測實施辦法」規定，3 月 12 日發文請各相關單位提報

設有中央空調設備建築物之室內作業場所數量、以及使用應實施作業環境監

測之化學品場所作業情形，職安會將依各單位提報結果統籌規劃作業環境監

測事宜，並與秘書室及相關單位協商辦理後續作業。 

 1 月 21 日〜3 月 13 日職安會配合本所 103 年度財務保養檢查、財務盤點及房

舍環境複檢，執行 104 年第 1 季安全衛生業務檢查，本所 15 個受檢單位均已

檢查完畢，提出改善建議 34 項。 

 本所 103 年第 4 季輻射安全季報於 2 月 16 日陳報原能會，3 月 13 日同意備查。 

 3月 3〜17日執行本年度第一季輻射防護業務定期檢查，共提出 6項建議事項。 

 本所 103 年輻射安全年報已於 3 月 26 日陳報原能會。 

 依據各單位提報資料，各館舍設有樓梯可通達之平屋頂，且屋頂放置儀器設

備，人員須進行作業及維修，但護欄高度不足之場所，職安會至現場勘查結

果，建議須優先改善防墜措施者共 20 處，各單位均已對上述場所設立說明標

誌及進行管制；職安會已將相關資料提送秘書室以規劃防墜改善措施。
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法令公告修訂 

 勞動部訂定「女性勞工母性健康保護實施辦法」，自 104 年 1 月 1 日施行。

（103.12.30） 

 環保署修正「以網路傳輸方式申報廢棄物之產出、貯存、清除、處理、再利

用、輸出及輸入情形之申報格式、項目、內容及頻率」。（104.01.13） 

 環保署修正「獎勵民眾舉發污染案件實施要點」。（104.01.15） 

 勞動部公布「新化學物質登記及管制性化學品許可申請收費標準」（104.01.30） 

 環保署修正「水污染防治法」，並自 104 年 02 月 04 日生效。（104.02.04） 

 勞動部增訂並修正「勞動基準法」條文，並自 104年 02月 04日生效。（104.02.04） 

 勞動部修正「勞動檢查法」條文，並自 104 年 02 月 04 日生效。（104.02.04） 

 環保署、交通部會銜訂定「毒性化學物質災害事故應變車輛管理辦法」。

（104.02.11） 

 勞動部廢止「機械器具型式檢定實施辦法」。（104.02.12） 

 環保署修正「限制乾電池製造、輸入及販賣」。（104.03.02） 

  環保署訂定「停止委託事業排放許可證或簡易排放許可文件申請之審查、核

發、變更及展延事項」。（104.03.11） 

 

活動訊息輯要 

 1 月 8日原能會公告 104 年第 1 次「輻射防護專業測驗」及「操作人員輻射安

全證書測驗」簡章。 

 1 月 28〜29 日本所參與中科院辦理捐血活動，共募得 376 袋血液，並獲新竹

捐血中心感謝狀一幀。 

 3 月 3 日原能會公告「放射性物質與可發生游離輻射設備銷售服務業者名單」。 

 3 月 11 日原能會公告「輻射防護訓練業務機構」。 

 104 年度本所員工健檢案由林口長庚醫院得標，於 3 月 18 日完成簽約。 

 原能會物管局於 3 月 18〜19 日舉辦「2015 年核設施除役技術研討會」。 

 3 月 25 日完成 104 年第 1 季新進人員輻射防護教育訓練，共 35 位同仁參訓。 

  勞動部職業安全衛生署規劃於 3 月至 4 月期間，辦理 10 場次職業安全衛生法

新訂法規說明會，歡迎踴躍報名。（活動資料.pdf） 

http://laws.mol.gov.tw/Chi/NewsContent.asp?msgid=3888
http://www.aec.gov.tw/newsdetail/headline/2844.html
http://www.osha.gov.tw/upload/cht/attachment/827e780385d923a42457ed2245176ed3.pdf
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  職安會預定於 4 月 22 日邀請龍潭區衛生所至本所辦理免費「四大癌症篩檢」

活動，歡迎本所各單位符合篩檢資格之同仁踴躍參與。 

 「Fire & Safety 2015 第十四屆台北國際防火防災應用展」將於 2015 年 4 月

28~30 日假台北世貿南港展覽館舉辦，主辦單位為法蘭克福新時代傳媒有限

公司 ，展覽詳細內容請上網 www.secutechfiresafety.com 查看，聯絡人：謝小

姐，02-26599080 分機 653。 
 

職安衛教宣導 

 本所申請第一類毒化物三氯甲烷及第四類毒化物聯胺，增列成分含量，經桃

園市環保局審查通過，准予運作。 

 為因應淨水廠處理流程產出之污泥，職安會申請變更本所事業廢棄物清理計

畫書案，此次變更為新增廢棄物代碼 D-0902，已獲桃園市環保局同意變更，

請相關單位依計畫書內容執行清理作業。 

 各單位欲購買毒化物而需使用核可文件者，可進入本所職安會網站-環安-環安

補給-毒化物核可文件即可下載。 

 目前環保署已完成添加示蹤劑試驗，包括添加階段、稽查採樣時機及檢驗分

析，可有效掌握廢食用油自餐廳、小吃店，到合法收集管道的回收個體戶或

清除機構流向，期望能嚇阻不法業者將廢食用油再製滲流至食物鏈，並發揮

偵測的作用。 

 為鼓勵業者商品朝環保化設計，提升產品對環境的友善程度，環保署以具多

重環保特性要求的「環保標章」產品給予綠色費率優惠。 

  1 月 26 日新聞稿公告提醒同仁注意防範避免感染諾羅病毒。 

 3/30〜4/6 兒童看牙限時免掛號費 

 為響應 3 月 20 日的「世界口腔健康日」，衛生福利部與中華民國牙醫師公

會全國聯合會攜手合作，舉辦口腔保健宣導活動，期望藉由「世界口腔健

康日」的推廣，喚起民眾重視兒童齲齒問題，把握「二要二不，從齒健康」

原則，多管齊下，守護兒童牙齒健康。 

 自 104 年 3 月 30 日起至 4 月 6 日止，凡 12 歲以下兒童憑健保卡至牙科就

診可享免掛號費之福利，鼓勵家長利用這段時間，協助兒童進行口腔健康

檢查。相關資訊請上衛生福利部或牙醫師公會全國聯合會網站查詢。 

 

http://www.secutechfiresafety.com/
http://www.mohw.gov.tw/cht/DOMHAOH/DM1.aspx?f_list_no=189
http://www.cda.org.tw/
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衛生保健知識 

 初期慢性腎臟病患者自我健康管理 

慢性病初期，多發生在壯年、中年時期，往往被輕忽；隨著年齡的增長，

病因慢慢累積；早期健康檢查和定期監測血壓、血糖，對於降低各種癌症及

慢性病的發生率及死亡率非常有效。 

因此，年輕的時候，要做好自我健康管理，定期接受健康檢查；除了可

以早期發現、控制慢性病和避免併發症的發生外，對於尚未罹患慢性病的人，

也有預防和延緩慢性病發生的機會。 
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 預防諾羅病毒感染 

（資料來源：衛生署疾病管制局 羅士軒醫師整理） 

目前逐漸進入病毒性腸胃炎的好發季節，就診病人中有腸胃炎症狀亦不

在少數，大人小朋友都要注意個人以及飲食衛生，以防範腸胃炎感染。 

 疾病概述 

可以引起腸胃炎的致病原包括細菌、病毒和寄生蟲等，最常引起病毒性

腸胃炎的病毒為諾羅病毒及輪狀病毒，而杯狀病毒（Calicivirus）、星狀病毒

（Astrovirus）以及腺病毒（Adenovirus）40 和 41 型也可能致病。 

腸胃炎係指胃、小腸或大腸的發炎，會導致病患嘔吐或腹瀉。雖然並不

是經由流感病毒所引起，但也常被稱之為『腸胃型感冒或胃流感』。雖然病毒

性腸胃炎症狀可能相似，但經由醫師診斷能確定腹瀉是否因病毒或者其它原

因所引起。台灣地區諾羅病毒及輪狀病毒主要流行季節為 11 月到 3 月間，高

峰期為 1 月份。輪狀病毒與腺病毒、沙波病毒和星狀病毒好發於 5 歲以下的

兒童。輪狀病毒更是嬰兒和 5 歲以下的幼童造成腹瀉最常見的原因。諾羅病

毒則是任何年齡層皆可能受到感染。諾羅病毒常於人口密集機構內，例如：

學校、醫院、收容機構和安養機構等爆發流行。病毒性腸胃炎的患者，只要

適時、適切的補充流質，病人多會自然康復少有後遺症發生。但對於嬰幼兒、

身心障礙者或是有生理障礙的老人，一旦感染病毒性腸胃炎，由於這些人缺

乏足夠的自我照顧能力，可能因體液流失而導致脫水，電解質不足進而抽搐

甚至死亡等嚴重症狀。 

 傳播方式 

病毒性腸胃炎主要是透過糞口傳染，透過與病人的密切接觸（例如：透

過與病人分享食物、水、器皿、接觸到病人的嘔吐物、排泄物或病人曾接觸

的物體表面）、吃或喝到污染的食物或飲料等。 

貝類水產品也可能被污水污染，如果生食或食用未煮熟被污染的貝類（如

生蠔等），會導致腹瀉。 

 潛伏期： 

病毒性腸胃炎的潛伏期通常為 1~3 天。 

諾羅病毒一般為 24 至 48 小時。 

輪狀病毒一般為 24 至 72 小時。 

 可傳染期 

諾羅病毒一般在急性腹瀉停止之後 48 小時內依舊有傳染性。 

輪狀病毒一般在急性發作期 8 天之內，還具有感染力。 
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 發病症狀 

病毒性腸胃炎的主要症狀是水瀉和嘔吐。也可能會有頭痛、發燒、腹部

痙攣、胃痛、噁心、肌肉酸痛等症狀，通常感染後 1~3 天開始出現腸胃炎症

狀，症狀可以持續 1~10 天，病程的長短取決於所感染的病毒種類及個人的免

疫力。對大部分的人來說，得到病毒性腸胃炎的人通常可以完全恢復，不會

有長期後遺症，不過對於嬰兒、幼童和無法照顧自己的人（例如：殘障或老

人），可能導致脫水、電解質不足，進而抽搐，甚至死亡，此外，免疫受抑制

的人，病程較長，症狀通常較嚴重。 

 預防方法 

1. 飯前和便後應洗手；為嬰幼兒或老年人更換尿布或處理排泄物之後，以

及準備餐點之前也應洗手。 

2. 蔬果要清洗乾淨；避免生食生飲。 

3. 注意居家環境衛生。 

4. 新生兒餵哺母奶可提高嬰幼兒的免疫力。 

5. 目前市面上已有輪狀病毒疫苗，若家有幼兒可諮詢小兒科醫師後考慮自

費接種。 
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 病毒性腸胃炎 

（資料來源：衛生福利部國民健康署） 

病毒性腸胃炎是由感染病毒所造成，有多種不同的病毒均可能導致腸胃

炎，最常見的是輪狀病毒、諾羅病毒及腺病毒。 

腸胃炎係指胃、小腸或大腸的發炎，會導致病患嘔吐或腹瀉。雖然並不

是經由流感病毒所引起，但也常被稱之為『腸胃型感冒或胃流感』。 

雖然病毒性腸胃炎症狀可能相似，但經由醫師診斷能確定腹瀉是否因病

毒或者其它原因所引起。台灣地區諾羅病毒及輪狀病毒主要流行季節為 11 月

到 3 月間，高峰期為 1 月份。 

輪狀病毒與腺病毒、沙波病毒和星狀病毒好發於 5 歲以下的兒童。輪狀

病毒更是嬰兒和 5 歲以下的幼童造成腹瀉最常見的原因。諾羅病毒則是任何

年齡層皆可能受到感染。諾羅病毒常於人口密集機構內，例如：學校、醫院、

收容機構和安養機構等爆發流行。 

 傳播方式： 

病毒性腸胃炎主要是透過糞口傳染，透過與病人的密切接觸（例如：透

過與病人分享食物、水、器皿、接觸到病人的嘔吐物、排泄物或病人曾接觸

的物體表面）、吃或喝到污染的食物或飲料等。貝類水產品也可能被污水污

染，如果生食或食用未煮熟被污染的貝類（如生蠔等），會導致腹瀉。 

 潛伏期： 

病毒性腸胃炎的潛伏期通常為 1~3 天。 

 發病症狀： 

病毒性腸胃炎的主要症狀是水瀉和嘔吐。也可能會有頭痛、發燒、腹部

痙攣、胃痛、噁心、肌肉酸痛等症狀，通常感染後 1~3 天開始出現腸胃炎症

狀，症狀可以持續 1~10 天，病程的長短取決於所感染的病毒種類及個人的免

疫力。對大部分的人來說，得到病毒性腸胃炎通常可以完全恢復，不會有長

期後遺症，但對於嬰兒、幼 童和無法照顧自己的人（例如：需要長期照護或

老人），可能導致脫水、電解質不足，進而抽搐，甚至死亡，此外，免疫受

抑制的人，病程較長，症狀通常較嚴重。 

 預防方法： 

經常洗手可以降低感染的機會，飯前便後及烹調食物前皆應洗手，其他

方式也可預防進一步的傳播，例如：消毒 被污染物體的表面、清洗被污染的

衣物、避免食用可能被污染的食物或飲水、儘可能熟食及飲用煮沸的開水，

而病患之糞便及嘔吐物應小心處理，清理後也應洗手。 大部分的病毒尚無疫

苗，但目前市面上已有輪狀病毒疫苗，若家有幼兒可諮詢小兒科或家醫科醫

師後考慮接種。 
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 治療方法與就醫資訊： 

抗生素的使用對病毒感染並沒有幫助。治療小孩和成人的病毒性腸胃炎

最重要的原則是防止脫水和電解質的流失。腸胃炎期間飲食應清淡，因為過

油或太甜的食物並無法吸收，反易導致腹瀉症狀更加嚴重。 

 預防接種建議： 

目前市面上已有輪狀病毒疫苗，若家有幼兒可諮詢小兒科或家醫科醫師

後考慮自費接種。但預防諾羅病毒及大部分的病毒，目前尚無疫苗可施打。 

                                            

  

 健康食品「停、看、聽」  

（資料來源：衛生福利部國民健康署） 

猛吞健康食品可以維持健康？這是許多民眾共同的錯誤迷思。坊間販售

各種標榜可以調節生理機能、補充營養的產品，為了避免消費者花大把冤枉

錢購買過度宣稱療效的健康食品，衛生福利部已經建立健康食品審查機制，

有充分科學證據證明產品安全性及保健功效的食品，才能據以申請，通過審

查認可的產品才可以稱為「健康食品」。 

食品藥物管理署（以下簡稱食藥署）提醒您，選購健康食品時應考量自

身需求，想做一個聰明的消費者，就要先掌握「停」、「看」、「聽」三要

訣： 

 「停」-冷靜思考是否確實有需要，以及對健康是否有幫助。 

 「看」-仔細閱讀產品包裝上的「標章及核准字號」、「警語」、「注意

事項」、「建議攝取量」及產品「保健功效」的實質意義。 

 「聽」-食用前務必請教「醫師或營養等專業人員」的建議，正確選購真

正對自身狀況有幫助的健康食品。 

健康食品多食無益，要選擇真正有需要且適合自己的產品，並應依產品

建議攝取量食用，同時要注意食用後是否產生不良反應。健康食品本質仍屬

食品，不等同藥品的效果，更無法取代正規醫療，當您感覺身體不舒服時，

還是要到醫院就醫，千萬不能只倚靠食用健康食品，以免延誤病情。平時應

有正確的飲食觀念，「均衡飲食、正常作息，加上持續運動」才是最好的保

健之道。 
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 遠離禽流感  

（資料來源：衛生福利部國民健康署） 

禽流感是禽鳥的流行性感冒，為禽鳥呼吸道的疾病。禽流感病毒存在於

受染禽鳥的呼吸道飛沫顆粒及排泄物中，主要感染禽鳥類，經由吸入或接觸

病毒顆粒而傳染。民眾只要有正確防範禽流感觀念及良好衛生習慣，不需過

度擔心。 

傳染方式是經由接觸或空氣傳染，不是透過食物的感染。由於禽流感主

要是藉由禽鳥傳給人，所以民眾應避免前往禽流感疫區，且盡量避免接觸禽

鳥，高危險群（養禽場人員、撲殺人員、屠宰禽隻人員等與禽鳥有密切接觸

的人員）更需注意，萬一接觸禽鳥或其糞便，應馬上用肥皂澈底清洗雙手。 

禽流感病毒對外界環境抵抗力不強，同時對熱相當敏感，在攝氏 100℃加

熱 1 分鐘即可殺滅，在酸性的環境下亦容易被殺滅，同時也可被大部份消毒

劑破壞。世界衛生組織提供民眾食用禽肉之建議：約 70℃以上烹煮禽肉類，

可使禽流感病毒不活化。故民眾食用「完全煮熟」的禽肉、蛋類，是不會有

感染禽流感病毒的危險。食藥署提供您 7 個簡單方法，教大家遠離禽流感病

毒： 

1.不接觸鴿子或其他禽鳥，尤其是死禽等：若

不慎碰觸或衣物沾到鳥糞，應立即用肥皂洗

淨。需清洗飼養禽鳥排泄物時，一定要戴口

罩及手套，並用肥皂洗淨雙手。 

2.選購貼有「防檢局屠宰衛生合格」標誌的禽

肉：因為只有正常健康的禽隻才能通過獸醫師的屠宰衛生檢查(屠前檢查)，

在屠宰過程中也須經過獸醫師嚴格的把關，確定無病變之屠體，才能貼上合

格標誌，供消費者食用。 

3.勤洗手：如廁後、處理生肉後、烹調食品前都應該用肥皂澈底清洗雙手（大

約 20~30 秒）。 

4.生肉和熟食要分開、分層貯存處理：生肉要妥適包裝，避免汁液滴落；處理

生肉和熟食應使用不同的刀具及砧板，避免交叉污染。 

5.烹調禽肉時，內部溫度需要達到 70℃持續 30 分鐘，或者達到 80℃持續 1 分

鐘：禽肉煮熟時其湯汁澄清，且貼骨肉不應為粉紅色。如禽肉烹煮後仍有粉

紅色肉汁流出或禽骨中心部份呈紅色，應繼續烹煮至完全熟透。 

6.處理蛋類時應先清洗蛋殼：蛋殼可能受到禽類糞便的污染，因此要先清洗蛋

殼後再烹煮。並避免食用生的和半熟的蛋，如生雞蛋沾醬、煮半熟的溏心蛋

（sunny -side-up）等，蛋應烹調至全熟再食用。 

7.經常使用 10%的漂白水進行環境及抹布等消毒工作 
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常見職災資訊分享及防災建議 

 廣告作業危害預防 

（資料轉摘自職安署中小企業安全衛生資訊網電子報） 

2014 年底的九合一選舉各候選人使出全力地展現自己，並在各大路口張

貼了廣告看板，為了要讓民眾能對候選人能加深印象，廣告越做越大越明顯，

廣告業者為了要達到廣告效果，許多廣告是高掛在 2 公尺以上的高處，為了

搭設廣告看板，時常可見勞工攀爬於招牌結構、行走於屋簷、爬梯，甚至站

在自行於吊車加掛的吊籃內進行招牌吊掛或維修作業。由於廣告招牌安裝作

業方式及使用之機械設備常以簡易、快速、經濟、易搬運為首要考量，且廣

告業作業時間短，屬臨時性及高架作業，風險相對提高，因此較易發生墜落

及感電等職災事故。廣告業者從廣告設計、製作至現場施工張掛等作業可能

的危害列舉如下： 

 

作業項目 危害種類 

電腦設計及圖檔輸出 操作電腦姿勢不當 

廣告布幕或壓克力板前製作業 
割傷、人工搬運姿勢不當、吸入揮發

性有機氣體 

廣告布幕或壓克力板現場張掛與施作 墜落、感電、壓傷、交通事故 

 

 案例介紹： 

案例一： 

某年 8 月 27 日下午 1 時 20 分許，洪○○所僱之勞工楊○○、林○○等

二人前往台南市東區更換戶外帆布廣告，到達現場並架好樓梯後，楊○○即

先拿新的帆布廣告爬上二樓之帆布廣告支撐架處，林○○則在下方扶著樓

梯，約下午 1 時 30 分許，林○○突然聽見楊○○大叫一聲，林○○即回應：

「你怎麼了？」，惟楊○○並無回答，林○○便立刻爬上樓梯，當林○○以

手接觸楊○○之身體時，林○○發現有被電擊之情形，後經消防人員進行搶

救及心肺復甦術後，送○○醫院醫治，仍於 8 月 27 日下午 2 時 58 分許不治。 
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案例二： 

某年 4 月 12 日夜間起重機駕駛與傷者○○○罹災者○○○等人於大廈外

進行廢棄招牌拆除工作，約 12 層樓高度，突然有違規停車車輛駕駛要求移動

45 噸移動式起重機，在收回副桿時，因副桿晃動不平衡，造成吊籠翻覆，致

勞工於約 3 層樓高度摔落至地面，緊急送醫後，1 死 1 重傷，目前傷者已出院。 

 

案例三： 

某年 12 月 15 日○○公司領班楊○○等 3 人，在雲林縣○○鎮○○路，

從事房屋外牆廣告牆施工前探勘工作，領班楊○○原與屋主約定當日 13 時許

打開鐵捲門，以便登上頂樓探勘廣告牆施工方法，楊○○等 3 人於 12 時許提

早到達施工地點，因等不及屋主打開 1 樓鐵捲門，便開始以移動梯爬上○○

路○○號所設直立廣告看板鐵製支架，攀爬至直立廣告看板最頂端（距離地

面約 12 公尺），並跨坐在廣告看板上，並將竹竿（長度 730 公分，頭端直徑

約 11 公分，尾端直徑 5 公分）頭端距離約 120 公分起，以鐵線捆綁 3 處（每

處距離約 50 公分），固定於直立廣告看板頂端鐵製支架，約 12 時 10 分楊○

○即開始攀爬竹竿欲登上 4 樓樓頂（廣告看板頂端距離 4 樓樓頂約 3 公尺），

約爬了 1 公尺許（距離地面約 13 公尺），竹竿即斷裂，楊○○跟著斷裂竹竿

墜落地面，不治死亡。 

 

 危害預防 

廣告業危害仍以現場施作時的危害較為常見且嚴重，常見危害有墜落、

感電等。職業安全衛生法及其附屬法規為保護工作者及防止職業災害之基本

要求，在此不多贅述其法令條文內容，另列舉危害預防措施如下。 

1. 工作場所及通路 

 工作環境應確認保持不致使工作者被撞、感電等安全狀態。 

 遵守交通規則。 

 工作車輛停放處之前後方設置警示燈及施工告示牌。 

  施工現場有高壓電線時，事先向台電申請加裝絕緣套管。 

  臨時用電之開關箱應有良好之系統接地及每個用電迴路安裝漏電斷

路器。 

 用電設備應有良好之外殼接地。 

 作業人員穿著安全鞋執行作業。 

2. 搬運作業 

 評估員工是否能安全執行須耗體力的工作。 

 40 公斤以上物品，以人力車輛或工具搬運為原則。 

 500 公斤以上物品，以機動車輛或其他機械搬運為宜。 
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 當傳遞物件時須改變方向，應移動雙腳而不是扭轉腰部，盡量減少需

扭腰、彎腰的動作。 

 搬運貨物時，需使用到起重機械，應由有合格之證照的人員操作。 

 搬運物品前先檢查物品表面是否銳利，若必要時須著防護手套。 

 當傳送物件給別人時，須確定對方已穩握物件，否則不可鬆手。 

3. 高處作業 

 使用合格、穩固、防滑之梯具。 

 合梯使用應限制在高度二公尺以下。 

 勿將梯具架於不穩固的物件上，梯具及高空作業車置放處需平整穩

固。 

 合梯繫材須扣牢，勿將梯具當成移動工具。 

 移動式施工架腳輪應具煞車固定措施，人員於架上嚴禁移動架體。 

 移動式施工架工作平台上不得再架設合梯或移動梯。 

 高架作業之人員須配戴安全帽、安全帶等個人防護具。 

 有因接觸或接近該電路引起感電之虞者，應使勞工與帶電體保持規定

之接近界限距離外，並應設置護圍、或於該電路四周裝置絕緣用防護

裝備等設備或採取移開該電路之措施。 

4. 吊掛作業 

 吊掛作業前執行機械器具及作業現場自動檢查。 

 施工現場劃定管制區設置管制樁（三角錐）。 

 施工現場設置人員執行人車管制。 

 吊掛作業人員穿著安全鞋及佩戴安全帽。 

 作業現場嚴禁人車進入吊掛物下方。 

 吊卡車輛四隻支撐腳完全伸出，並緊貼堅固地面。 

  預先規劃及確認施工現場之安全帶勾掛點。 

  卡車車斗上可裝設水平式安全母索 
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 危害宣導 

 

 

 



 

 14 

 



 

 15 

 誤觸化骨水！氫氟酸灼傷手指險截肢 

（資料轉摘自華人健康網） 

清潔環境時，別忘了戴手套做好防護！1 名 42 歲從事資源回收的男子，

日前在翻動塑膠容器時，左手手指被不明液體噴沾到，感覺錐骨之痛，急診

時確診為氫氟酸液體灼傷，有壞死需截肢的風險，還好經緊急手術才保住手

指。 

患者到醫院急診時，左手食指、中指和無名指的皮

膚已呈現白色，判斷並非一般酸鹼液造成，經抽血檢

查，發現是被化學液體灼傷，高度懷疑是氫氟酸灼傷。

由於該化學液體具強烈腐蝕性，宛若武俠小說裡的「化

骨水」，錯過治療時機有可能導致截肢的嚴重後果，因

此除了緊急處置之外，也進行一連串的清創和皮膚移植

手術的搶救手指行動。 

 氫氟酸穿透力強 傷皮膚也影響心臟功能 

台中澄清醫院整形外科主治醫師蔡秉衡表示，氫氟酸液體通常是用於除

鏽或洗冷氣機之用，或許有人用後裝進塑膠容器丟棄，才造成患者在資源回

收時，不慎被嚴重灼傷。 

蔡秉衡醫師強調，氫氟酸的傷害不只是皮膚，非常容易穿透組織，甚至

侵蝕骨骼與肌肉，導致不可彌補之傷害，其化學成份更會隨著血液進入人體，

而影響心臟功能，引起心律不整危及生命，有些患者因錯失治療時機，而造

成截肢後果。 

 意外氫氟酸灼傷 大量沖水+注射解毒劑 

如果民眾不小心被不明液體噴灑到，第一時間要先擦拭肌膚上殘留的液

體，再立即大量沖水，沖水的時間可以久一點，且趕緊到醫院就醫，由醫師

來判斷是何種液體灼傷，做最適當的治療。 

而氫氟酸灼傷很容易被忽視，不能當成一般灼傷處理，關鍵在抑止氫氟

酸中氟離子的傷害，應動脈注射葡萄糖酸鈣，因為氟離子要結合鈣離子後，

才會停止對肌膚的腐蝕作用。 

 【小辭典／氫氟酸】 

氫氟酸是氟化氫的水溶液，應用除了家中除鏽劑、光亮劑及洗滌劑之外，

還包括冷凍、腐蝕、玻璃磨光、化學肥料以及冷凝劑等。氫氟酸的本質屬於

弱酸性，但高濃度仍會造成化學燒傷。市售的氫氟酸液體產品，濃度約 35 至

50％，最高可達 75％，使用應特別謹慎。此外，氫氟酸的主要毒性來自於氟

離子（F-），暴露後會造成血鈣過低、血鎂過低、血鉀過高，接著影響神經和

心臟血管系統。接觸氫氟酸時最好使用防護具，以免發生意外。 

參考圖，非本文案例 


