
2023年触电事故的演练方案及流程 触电
事故应急演练方案(优质5篇)

方案在各个领域都有着重要的作用，无论是在个人生活中还
是在组织管理中，都扮演着至关重要的角色。通过制定方案，
我们可以有计划地推进工作，逐步实现目标，提高工作效率
和质量。接下来小编就给大家介绍一下方案应该怎么去写，
我们一起来了解一下吧。

触电事故的演练方案及流程篇一

一、触电事故特征：

触电时由于人体直接接触电源，受到一定量的电流通过人体，
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。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，再随之心跳停止。

二、应急组织机构

应急救援组长

应急救援副组长：

应急联络：

现场维护：

应急救援：

应急抢救：



职责：在第一时间组织人员疏散，营救触电人员，维护现场
秩序等工作;及时将现场情况向领导报告，根据安排及时将伤
员送至就近医院。

三、应急救援器材

四、应急处置程序

(一)应急响应

在车间发生人员触电事故时，现场第一目击人应立即高声呼
救，并且立即切掉电源。

(二)应急联络

应急联络组立即拨打急救中心电话(120 或 999)，内容如下：

1、报警人姓名、住址、工作单位、联系电话号码;

2、发生人员触电事故的准确地理位置;

3、目前现场状况及周围作业人员伤亡等情况等;

4、耐心回答“120”救护人员的询问;

5、随时与急救中心人员保持联系以及汇报情况;

应急联络组将目前现场情况与应急救援组长详细说明，同时
由应急救援组长向车间领导进行汇报，内容如下：

1、汇报人姓名

2、发生人员触电事故的准确地理位置;

3、目前现场状况及周围作业人员伤亡等情况等;



4、是否报警情况及目前人员情况;

5、听从领导指示。

(三)现场维护

现场维护人员根据现场周边环境，利用锥形交通桶封闭现场。
封闭现场时摆放锥形交通桶、拉好警戒带、保护好现场。

(四)应急救援

应急救援组将触电者与电源隔离:脱离电源的方法，应根据现
场具体条件，果断采取适当的"方法和措施，一般有以下几种
方法和措施：

1、如果开关或者按钮距离触电地点很近，应迅速拉开开关，
切断电源，并应准备充足照明，以便进行抢救。

2、如果开关距离触电地点很远，可用绝缘手钳或用干燥木柄
的铁锹、斧头等把电线切断。

3、当导线搭在触电人身上或者压在身下时，可用干燥的木棍、
木板或其它带有绝缘柄工具，(手握绝缘柄)迅速将电线挑开。

4、如果人在较高处触电，必须采取保护措施防止切断电源后
触电人从高处摔下。

5、如果触电人的衣服是干燥的，而且不紧缠在身上时，救护
人员可站在干燥的木板上，或用干衣服、干围巾等把自己的
手紧密的包裹起来，然后用这只手拉触电人的衣服，把他拉
离带电体。

(五)应急救护

应急救护组依据不同情况采取正确的方法为触电者进行抢救:



1、触电伤员如神智清醒者，应使其就地趟开，严密监视，暂
时不要站立或走动。

2、触电者如神志不清，应就地仰面趟开，确保气道通畅，并
用 5 秒的时间间隔呼叫伤员或轻拍其肩部，以判断伤员是否
意识丧失。禁止摆动伤员头部呼叫伤员。坚持就地正确抢救，
并尽快联系医院进行抢救。

3、呼吸、心跳情况判断电伤员如意识丧生，应在 10 秒内，
用看、听、试的方法判断伤员呼吸情况，若既无呼吸又勿动
脉搏动，可判定呼吸心跳已停止，就要同时采取人工呼吸和
胸外挤压两种方法进行抢救。

(六)心肺复苏、人工呼吸正确做法

1、在医护人员未赶到现场时，由应急救援组和应急救护组配
合对触电者进行心肺复苏及人工呼吸:

(1)确保抢救环境安全。

(2)在坚硬平(地)面上摆好仰卧体位，用压额提颏法打开气道，
并清理口腔异物。

(4)如没有呼吸，先进行人工呼吸，向气道内吹气 2 次。

(5)判断有无心跳(触摸大动脉)，时间 10
秒：1001、1002、1003、1004…..1010，后 5 秒注意观察循
环征象。

(6)判断心跳停止，立即胸外心脏按压。胸外按压位置应位于
胸骨最下端上方 3-4 厘米，胸骨的正中区，其次，按压人员
应保持上身前倾，以髋关节为支点，双臂伸直，垂直向下将
胸骨下压约 4-5 厘米，然后放松，按压频率为每分钟 100次。



(7)胸外心脏按压 30 次，人工呼吸 2 次，交替进行。按压
10、11、12….20、21….31、32…..39,吹气 1、2…连续操
作 4 个循环后，检查一次呼吸和心跳，时间 10
秒：1001、1002、1003、1004…..1010，前 5 秒检查呼吸，
后 5 秒检查脉搏和观察循环征象。

(8)抢救工作一旦开始，中途不能停止，直到伤者苏醒或急救
人员到达现场后才能停止。

五、应急处置注意事项

1、在抢救过程中要每隔数分钟用“一看、二听、三感觉”的
方法再判断一次触电者的呼吸和脉搏情况，每次判断时间不
得超过 5~7 秒。

2、在医务人员未到之前，现场不得停止抢救。

3、不要随意移动触电伤员，如抢救过程中需要移动伤员，抢
救中断时间不应超过 30 秒。

4、将触电者送往医院应使用担架，并在其背部垫上木板，不
可让伤员身体蜷曲着进行搬运，移送途中应继续抢救。

5、无论发生哪种类型、哪种方式的触电事故首先要立即切断
电源或用绝缘体，急救者切勿直接接触伤员，防止自身触电，
影响抢救工作的进行。

6、当伤员脱离电源后，检查伤员的全身情况，特别是呼吸和
心律,发现呼吸和心律停止时，应立即实施就地抢救。

7、夜间发生触电事故时,切断电源会同时使照明失电,应考虑
切断后的临时照明,如应急灯等,以利于救护。

8、当抢救者面色好转、嘴唇逐渐红润、瞳孔缩小、心跳和呼



吸恢复正常,即表明抢救有效。

触电事故的演练方案及流程篇二

一、演练地点：

二、演练时间：

三、参加人员：

厂部管理人员、车间主任及车间班组成员。

四、演练物品：

1、干木棒

2、应急药箱1个(创可贴、紫药水、医用胶布、医用纱布、剪
刀等)

3、应急车辆一辆

4、担架一付

五、演练事件背景：电焊工作业人员在焊工件时，电缆线和
铁制工件碰在一起而造成触电。

六、演练成员及职责分工

1、参加演练人员：

2、职责分工

(1)、总指挥：

负责应急演练方案的审批，演练进度的监督和控制，资源的



配备，内外的协调以及演练后的点评。

(2)、现场指挥：

负责事故演练预案的编制，演练准备工作，现场监督管理工
作，演练时的现场全面指挥，向总指挥及时汇报工作。

(3)、演练专业队长：

负责演练人员的确定。伤员一名，抬担架的二名，现场维护
人员二名与现场指挥的配合等

(4)、现场断电：

(5)、现场急救：

(6)、现场记录：

触电事故的演练方案及流程篇三

贯彻“安全第一、预防为主、综合治理”的方针，建立和完
善项目部突发事件应急管理体系，形成统一领导、反应及时、
科学决策、处置有序的应急系统，全面提升项目部应对突发
事件和风险能力。通过对设定事故的应急演练，检验项目部
事故应急救援预案的可行性和可操作性，提高应急队伍抢险
救灾实战能力，不断提高项目部应急救援工作总体水平，切
实保障项目部员工生命财产安全。

项目部人员

20xx年7月3日上午10:00，丈八四路立交工程现场管理人员手
触到电源线破损处触电倒地昏迷。现场工人发现后立即呼喊，
随后电工张某立即断电，现场指挥员程知远立即组织人员施
救；经过心脏复苏等措施接近10min的急救，触电人员李某



终于苏醒，脱离危险，并被送往藁城市人民医院接受进一步
观察治疗。现场针对本次事故进行现场安全教育总结会。

演练详细过程：

10：00时，项目部管理人员沈某现场发生触电事故；

10：00时，应急救援车接到通知准备赶往事故现场；

10：00时，钢筋加工场人员向应急总指挥报告；

10：10时，应急救援车赶到现场立即安排人员将伤着抬上救
护车送往医院检查治疗；

10：10时，演练结束。五、演练总体评价

演练结束后评估组成员和有关参演人员在现场召开了总结会，
会议对整个演练过程和参演人员进行了整体评价。

评估认为：

1、本次演练达到了计划的预期效果，提高了各单位的应急能
力；

3、整个演练行动流畅，场景较为逼真，应急人员动作迅速，
应以救援车到达及时；

4、现场观摩人员通过演练能基本掌握触电急救常识，达到了
预期的教育效果；

5、此次参加演练的各单位准备充分；

6、演练过程中存在的问题和待改进之处：

演练过程中没有设置醒目的演练标识，让作业人员误认为发



生了事故，引起局部区域人员恐慌，有待改进。

总体评价：此次演练是成功的，事故发生后各级应急组织按
照流程顺利启动，各项措施和行动准确迅速到位，存在的问
题还需进一步改进。

触电事故的演练方案及流程篇四

一、演练目的：

人身直接接触电源，简称触电。触电伤害表现为多种形式。
电流通过人体内部器官，会破坏人的心脏、肺部、神经系统
等，使人出现痉挛、呼吸窒息、心室纤维性颤动、心跳骤停
甚至死亡。电流通过体表时，会对人体外部造成局部伤害，
即电流的热效应、化学效应、机械效应对人体外部组织或器
官造成伤害，如电灼伤、金属溅伤、电烙印。为了提高全班
人员的安全意识，并通过演练教导全体人员要遵守电业安全
工作规程，认真执行好保证安全的技术措施，同时做好监护
工作。同时吸取过往发生的触电事故教训，当发生意外触电
事故时，做好临危不惧，保持清醒头脑，尽快按触电急救方
法和步骤进行合理施救，相关人员合理分工，尽快展开救援，
想方设法避免死亡事故的发生。特制定此方案。

二、演练地点：

机关办公室

三、演练时间：

20__年4月24日

四、参加人员：

机关管理人员



五、演练物品：

1、电线、干木棍

2、应急药箱1个(创可贴、紫或红药水、医用胶布、医用纱布、
医用酒精、剪刀等)

3、应急车辆：1辆

4、担架一付

5、图像记录：照相机1台

六、演练事件背景：

电脑桌下插线板因长期未更换出现漏电，在没发现危险的情
况下直接接触插线板漏电处，导致触电事故的发生。

七、演练成员以及职责分工

1、总指挥：唐军寅

负责应急演练方案的审批，演练进度的监督和控制，演练后
的点评。

2、现场指挥：余子嘉

负责事故演练预案的编制、演练准备工作、现场监督管理工
作、演练时的现场全面指挥，向总指挥及时汇报工作。

3、演练专业队长：杨义明

4、现场断电：沈旸朗

5、现场急救：杨锐、王兵



6、现场拍照：周高利

7、时间记录：黄晓龙

八、演练具体步骤

1、一名机关管理人员上班时电脑屏幕突然黑屏，管理人员怀
疑插头松动导致，于是在没有任何防备的情况下准备拔下插
头重新插上，在没发现危险的情况下直接接触漏电处，随即
大叫啊一声后倒在了地上。

2、与扮演触电者在一起的同事随即大叫‘扮演触电者’

3、__立即赶往事故现场，并迅速跑到办公室总闸处断开电源
开关;同时电话通知杨锐、王兵。

4、杨锐、王兵接到消息后，马上赶往现场。在赶往事故地点
的途中，杨锐联系演练专业队长杨义明，让其安排临时救援
小分队和司机马上赶往事发地点。

5、杨锐、王兵赶到现场，验明确认无电后，杨锐用干木棒将
插线板与触电者分离，并将其平放于地上。

7、触电者恢复心跳和呼吸后，继续平躺着观察其精神状态，
待医生来后，用单架平抬离开送医院继续救治。

触电事故的演练方案及流程篇五

1、组织机构及职责

(1)项目部触电事故应急准备和响应领导小组 组长：项目经
理

组员：生产负责人安全员各专业工长技术员质检员值勤人员



值班电话：

(2)触电事故应急处置领导小组负责对项目突发触电事故的应
急处理。

2、培训和演练

(1)项目部安全员负责主持、组织全机关每年进行一次按触，
乜事故“应急响应”的要求进行模拟演练。各组员按其职责
分工，协调配合完成演练。演练结束后由组长组织对“应急
响应”的有效性进行评价，必要时对“应急响应”的要求进
行调整或更新。演练、评价和更新的记录应予以保持。

(2)施工管理部负责对相关人员每年进行一次培训。

3、应急物资的准备、维护、保养

(1)应急物资的准备：简易单架。

(2)应急物资要配备齐全并加强日常管理。

1、脱离电源对症抢救

当发生人身触电事故时，首先使触电者脱离心源。迅速急救，
关键是“快”

2、对于低压触电事故，可采用下列方法使触电者脱离电源

2．1如果触电地点附近有电源开关或插销，可立即拉开电源
开关或拔下电源插头，以切断电源。

2．2可用有绝缘手柄的.电工钳、干燥木柄的斧头、干燥木把
的铁锹等切断电源线。也可采用干燥木板等绝缘物插入触电
者身下，以隔离电源。



2．3当电线搭在触电者身上或被压在身下时，也可用干燥的
衣服、手套、绳索、木板、木棒等绝缘物为工具，拉开提高
或挑开电线，使触电者脱离电源。切不可直接去拉触电者。

3、对于高压触电事故，可采用下列方法使触电者脱离电源
3．1立即通知有关部门停电。

3．2带上绝缘手套，穿上绝缘鞋，用相应电压等级的绝缘工
具按顺序拉开开关。 3．3用高压绝缘杆挑开触电者身上的电
线。

4、触电者如果在高空作业时触电，断开电源时，要防止触电
者摔下来造成二次伤害

4．1如果触电者伤势不重，神志清醒，但有些心慌，四肢麻
木，全身无力或者触电者曾一度昏迷，但已清醒过来，应使
触电者安静休息、，不要走动，严密观察并送医院。

4．2如故触电者伤势较重，已失去知觉，但心脏跳动和呼吸
还存在，应将触电者抬至空气畅通处，解开衣服，让触电者
平直仰卧，并用软衣服垫在身下，使其头部比肩稍低，一面
妨碍呼吸，如天气寒冷要注意保温，并迅速送往医院。如果
发现触电者呼吸困难，发生痉挛，应立即准备对心脏停止跳
动或者呼吸停止后的抢救。

4．3如果触电者伤势较重，呼吸停止或心脏跳动停止或二者
都已停止，应立即进行口对口人工呼吸法及胸外心脏挤压法
进行抢救，并送往医院。在送往医院的途中，不应停止抢救，
许多触电者就是在送往医院途中死亡的。

4．4人触电后会出现神经麻痹、呼吸中断、心脏停止跳动、
呈现昏迷不醒状态，通常都是假死，万万不可当作“死人”
草率从事。



4．5对于触电者，特别高空坠落的触电者，要特别注意搬运
问题，很多触电者，除电伤外还有摔伤，搬运不当，如折断
的肋骨扎入心脏等，可造成死亡。

5、1施行人工正呼吸前，应迅速将触电者身上妨碍呼吸的衣
领、上衣等解开取出口腔内妨碍呼吸的食物，脱落的断齿、
血块，粘液等，以免堵塞呼吸道，使触电者仰卧，并使其头
部充分扣仰(可用一只于拖触电者颈后)，鼻孔朝上以利呼吸
道畅通。

5．2救护人员用手使触电者鼻孔紧闭，深吸一口气后紧贴触
电者的口向内吹气，儿时约2秒中。吹气大小，要根据不同
的`触电人有所区别，每次呼气要个触电者胸部微微鼓起为宜。

5．3吹气后，立即离开触电者的口，并放松触电者的鼻子，
使空气呼山，工时约3秒中。然后再重复吹气动作。吹气要均
匀，每分钟吹气呼气约12次。触电者已开始恢复自由呼吸后，
还应仔细观察呼吸是否会再度停止。如果再度停止，应再继
续进行人工呼吸，这时人工呼吸要与触电者微弱的自山呼吸
规律一致。

5．4如无法使触电者把口张开时，可改用口对鼻人工呼吸法。
即捏紧嘴巴紧贴鼻孔吹气。

6、胸外心脏挤压法是触电者心脏停止跳动后的急救方法

6．1做胸外挤压时使触电者仰卧在比较坚实的地方，姿势与
口对口人工呼吸法相同，救护者跪在触电者一侧或跪在腰部
两侧，两手相叠，手掌根部放在，心窝上方，胸骨下三分之
一至二分之一处。掌根用力向下(脊背的方向)挤压压出心脏
里面的血液。成人应挤压3～5厘米，以每秒钟挤压一次，太
快了效果不好，每分钟挤压60次为宜。挤压后掌根迅速全部
放松，让触电者胸廓自动恢复，血液充满心脏。放松时掌根
不必完全离开胸部。



6．2应当指出，心脏跳动和呼吸是无法联系的。心脏停止跳
动了，呼吸很快会停止。呼吸停止了，心脏跳动也维持不了
多久。一旦呼吸和心脏跳动都停止了，应当同时进行口对口
人工i呼吸和胸外心脏挤压。如果现场只有一人抢救，两种方
法交替进行。可以挤压4次后，吹气一次，而且吹气和挤压的
速度都应提高一些，以不降低抢救效果。

6．3对于儿童触电者，可以用一只手挤压用力要轻一些免损
伤胸骨，而且每分钟宜挤压100次左右。

7、事故后处理工作

7．1查明事故原因及责任人。

7．2以书面形式向上级写出报告，包括发生事故时间、地点、
受伤(死亡)人员姓名、性别、年龄、工种、伤害程度、受伤
部位。

7．3制定有效的预防措施，防止此类事故再次发生。

7．4组织所有人员进行事故教育。

7．5向所有人员进行事故教育。

7．6向所有人员宣读事故结果，及对责任人的处理意见


