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自改革开放以来，我国工业生产得到了迅速的发展，人民的生活水

平日益提高，电力已成为国民经济发展和人民生活中不可缺少的部分。
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为配合猢南省电力公司的安全年活动，我们组织编写

了这本《现场触电急救知识》。本书的编写工作于2006年

10月开始启动，在完成初稿的基础L，我们组织了具有

高级职称和一线培训经验的专业人员，集中对本教材进行

审定。参加审定的同志们对初稿迸行了认真细致的修改，

教材中理论性知识，教员在授课时可以作为参考。本书中

用电部分中的理论知识，可以作为基层电工的学习资料；

急救方面的理论知识均为2005--st006年中急救学新观点，

在培训中可以作为教员的参考资料。

我们的培训对象均为一线员工，因此教员在授课时可

以因繁就简，对触电者的现场急救只要掌握正确的操作方

法就可以了。

本书在编写过程中得到湘雅二附院胡守兴教授指导，

修审工作得到了株州电业局苏跃局长和人力资源部甘继红

主任等给予的大力支持和指导，再此谨向他们表示衷心感

谢！由于受时问、经验等多方面的限制，不足之处在所难

免，敬请各位读者批评指正。

编者
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(g?（现场触电乏牧知识》

尴棚

自改革开放以来，我国工业生产得到了迅速的发展，

人民的生活水平日益提高，电力已成为国民经济发展和人

民生活中不可缺少的部分。随着用电量的大量增加，安全

用电的矛盾越来越突出，如果不重视安全，则会造成人身

伤亡事故和国家财产的巨大损失。因此，安全用电对预防

现场触电事故的发生具有重大的现实意义。

1.1 电气事故的危害

电气事故造成设备损坏，停电、停产会结国民经济造

成巨大的损失和引起社会秩序紊乱。如炼钢厂的高炉停电

时间超过05h，铁水就要凝固，造成高炉毁坏；医院里

如果停电，进行中的手术就得终止，病人生命危在巨夕；

矿井下如果停电，会影响井下通风，使空气中的瓦斯含量

增加，可能引起井下人员窒息和瓦斯爆炸。

1.1.11965年11月9日美国东北部系统发生大停电事

故，造成Z100M)(用电负荷停电，停电时问长达13h,

停电区域共20万km'，影响居民3cpc多万人。各方面经

济损失达1亿美元。

2003年美国东部时间8月14日16时门分（北京时

间8月15日4时11分）开始，美国东北部和加拿大联合

电网发生大面积停电事故，事故造成ZI座电厂（含9座

此为试读,需要完整PDF请访问: www.ertongbook.com



核电站）停止运行。随后美国和加拿大的100多座电厂

（含22座核电站）跳闸。负荷损失总汁6180万kw，停

电范围为930O多平方英里，涉及美国的8个州和加拿大

的安大略、魁北克省，受影响的居民约5000万人。到8

月15日晚9时30分，纽约城在停电29h后全面恢复供

电。这次停电造成投保损失超过2500万美元，直接损失

40亿－60亿美元。

美、加停电事件是一起由电网局部故障，扩大到电网

稳定破坏、电压崩溃，最后造成电网瓦解，引起大面积停

电的严重恶性事故，波及面广，影响之大，是北美历史，

也是世界上从未有过的。

1.1.2 2005年俄罗斯莫斯科时问5月25日上午11时

（北京时间15时）到下午14时，莫斯科市恰吉诺变电站

发生系列爆炸和火灾，大部分地区及附近25个城市发主

大面积断电事故。停电造成莫斯科公共交通瘫痪，一些地

区开始停水，移动通信和网络服务中断。俄总统普京推迟

了参加肖洛霍夫百年诞辰纪念的活动，并命令俄罗斯国防

部调派战备电源保障民用电力需求。

由于电能具有发、供、用同时完成的特点，因此，用

电单位工作的失误，将会扩大为系统事故。1987年11月

27日，某厂电工应基建单位要求，给新落成的高层建筑

顶楼电梯间拉临时低电压电源试电梯， 由于临时线从

110kV高压线下穿过，8级大风将临时线吹到高压线上，

造成弧光短路。电弧又使同杆架设的另一条110kV线路跳

闸，造成变电所全所失压。同时，使相邻的发电厂2号机

因故障失步解列，造成大面积停电。
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1.2 触电造成的人身伤害

1.21 据资料显示，美国在20世纪80年代触电死亡人

数是1500人；1977年因触电而急诊住院者超过24DO人：

日本在20世纪60年代每年触电人数高达1154人；我国

在20世纪70年代每年触电死亡人数平均高达6the人

（农村15N天、城市2M天）。但是随着安全用电知识

和现场触电急救技术的普及以及新农村、新电力、新服务

的建设，有触电引发的人身伤害必定会呈现下降趋势。

1.2.2226年6月30日12时左右，某直辖市供电局在

新施放线路的B相新导线与1号杆上A相绝缘导线（带

电）在施放过程中发生摩擦，使带电导线绝缘破坏，新施

放的B相导线和带电芯线接触带电，导致施工人员触电。

发主了农网低压线路重大人身伤亡事故，造成5人死亡

（均为临时工）, 10人受伤（2名供电局职工，8名临时

工）。

1.3 触电急救培训

进入刀世纪后，随着家用电器大量普及，生活用电

日益增加，发生触电事故的机会逐渐增多。因此普及触电

急救知识、加强急救培训，保障职工的生命安全显得更加

重要。

1.3.1 现场急救通称为现场心肺复苏（CPR） 与心血管

急救（ECC）。据史料记载，到目前有组织的现场急救历

史已有157年。1854年10月英法为援助土耳其正式对俄

宣战，南丁格尔白费率领40名护士奔赴前线战地救护，
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包扎止血、固定骨折、转运伤员，由于现场的及时抢救和

后方医院及时治疗，使伤兵死亡率由原来的50%，下降

为2%，南丁格尔的行动，赢得了英军士兵的尊敬与信

任。此后这种战地便用夹板和绷带处理战伤的抢救方法被

制定成急救课程在英军和社会中推广，也是最早的急救

概念。

lop4I5x--rN到产业工人工作环境危险，事故和死亡发生

频繁，美国ARC的会长ClazaBation组织了一个委员会在全

国的工人中进行急救知识教育和培训，XXX）年AHA与国际复

苏联合会（nyOR）合作制定了第一部有据可依的急救指南；

许多组织也都制定了急救培训项目。

1.3.2 我国电力系统的现场触电急救技术普及Xi作，开

始于1959年的原水电部。卫生部和劳动部首次以《关于

加强安全用电工作、防止人身触电伤亡的联合通知》出

现，此后历经能源部、电力部和国家电力公司等机构改

革，电力生产安全知识和现场触电急救技术的普及工作始

终得到了各级领导的重视，有效地保障了电力生产和员工

的生命安全。

1995年9月某电厂张X。因Xi作不慎被电击伤，当时

呼吸心跳骤停，受过该厂职工医院培训的在场工人立即对

其进行现场心肺复苏，同时电话通知医院急诊科抢救。经

过抢救张XX恢复心跳呼吸，经康复治疗一个月后正常

上班。

4



一）-（现场触电乏软知识｝

汹八 勇 咆

人体触及带电体并形成电流通路，造成人体伤害，称

为触电。触电及人身防护是安全工作的重要部分。电作用

于人体的机理是一个复杂的过程，影响因素很多，对于同

样的情况，不同的人产生的生理效应也不相同，即使同一

个人，在不同的环境、不同的生理状态下，生理效应也不

相同。通过大量的研究表明，电对人体的伤害，主要来自

电流。

电流通过人体时，电流的热效应会引起肌体烧伤、炭

化或对某些器官上产生损伤；肌体内的体液或其他组织会

发生分解作用，从而使各种组织的结构遭到严重破坏；肌

体的神经组织或其他组织因受到刺激而兴奋，内分泌失

调，使人体内部的生物不同程度的刺麻、酸痛、打击感，

并伴随不自主的肌肉收缩、心慌、惊恐等症状，严重时会

出现昏迷、心律不齐及呼吸停止甚至死亡。

2.1 宜流电与交流电

电荷是物质的固有属性。通常物体中的正、负电荷数

量是相等的，一旦物体失去或得到一些电子时，就会表现

出负电或正电。电荷有规则的运动就产生电流。

平常所说的“电流是多少”，实则是指“电流强度是

多少”。电流强度表示电流的大小，它的单位是“安培”,

5
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简称“安”， 用符号“A” 表示。

如果在～个电路中，电荷沿着一个不变的方向流动，

这就是“直流各’。在日常生活中， 由“电池” 提供的电

流，就是直流电。电池有极性，分正极与负极。

直流输电以其输电容量大、稳定性好、控制调节灵活

等优点受到电力部门的欢迎，在中国将有进一步应用的前

景。在直流输电发展过程中，应当重视轻型直流输电的研

究与应用。现代高电压直流输电技术的发展，为电能高效

传输开辟了广阔的前景。

当电路中的电流随着方向和强度的变化作周期性变化

时，称其为“交流电”。现代发电厂生产的电能都是交流

电，家庭用电和工业动力用电也都是交流电。

2.2 电流对人体伤害

电流对人体的伤害可分为电伤和电击伤两种类型。

2.2．且 电伤

电伤是指由于电流的热效应、化学效应和机械效应引

起人体外表的局部损伤，如电灼伤、电烙伤、皮肤金属

化等。

门）电灼伤。电灼伤一般分接触灼伤和电弧灼伤两

种。接触灼伤发生在高压触电事故时，当电流通过身体时

的人口和出口处以及体内的通道都会引起热灼伤。通过的

人体皮肤可能因为与皮肤接触的衣物燃烧导致或是电流通

过部分身体时，引起进口处比出口处灼伤严重，接触灼伤

的面积较小，但深度大多为三度灼伤，皮肤呈现黄色或黑

色，井可累及皮下组织、肌健、肌肉及血管，甚至使骨骼
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呈现炭化状态，需要治疗的时间较长。

当发生带负荷误拉、合隔离开关及带地线合隔离开关

时，低压设备在工作时会出现对地部分的短路，所产生强

烈的电弧都可能引起电弧灼伤，使皮肤发红、起泡，组织

烧焦、坏死。

怔）电烙伤。电烙伤也叫电烙印，是人体与带电体

之间的接触部位。在人体不被电击的情况下，在皮肤表面

留下与带电接触体形状相似的肿块痕迹，边缘明显，呈灰

黄色，有时在触电后，电烙印并不立即出现，而在相隔一

段时间后才出现。电烙印一般不发臭或化脓，但会造成局

部皮肤的麻木。

(3）皮肤金属化。皮肤金属化是由于高温电弧使周

围金属熔化、蒸发并飞溅渗透到皮肤表面形成的伤害。金

属化后的皮肤表面粗糙、坚硬，并经过一段时间后能自行

脱离，对身体不会造成不良后果。

2.2.2 电击

电击是指电流通过人体时造成心肺等器官的损伤而出

现的生理或病理性变化，电损伤引起的严重程度差异很

大，从低强度的电流引起的今人难受的刺痛感到热灼伤。

心肺骤停甚至导致死亡。心肺骤停是触电引起碎死的主要

原因。

电击使人致死的原因有三个方面：一是通过心脏的电

流过大、持续时问过长，引起“心颤”而致死，此种情

况所占比例最大；二是电流损伤大脑的呼吸中枢或引起呼

吸肌的强直性收缩和麻痹所引起呼吸骤停，使人窒息而死

亡；三是因暴露干低压或高压电流作用使心脏引起心律失



常，包括室颤、室性停搏，进一步发展为室颤的室性心动

过速而死亡。

电击是触电事故中后果最严重的一种，绝大部分触电

死亡事故都是电击造成。电击伤害的影响因素主要有如下

几个方面：

门）电流强度及电流持续时间。当大小不同的电流

通过人体时，会有各种不同的感觉，电流愈大，人体生理

反应愈明显，感觉也愈强烈。按电流通过人体的生理机能

反应和对人体的伤害程度，可将电流分成以下等级：

l）感知电流。使人体能够感觉，但不遭受伤害。感

知电流的最小值为感知阈值。感知电流通过时，人体有麻

酥、灼热感。人对交、直电流的感知阈值分别约为

05\ZmA。

刁摆脱电流。人体触电后能够自主摆脱的电流。感

知电流的最大值是摆脱阈值。摆脱电流通过时，人体除麻

酥、灼热感，主要是疼痛、心律障碍感。

3）致命电流。入体触电后能够危及生命的电流。主

要致死原因是发生“心颤”，故将致命电流的最小值称为

致颤阈值。

电流对人体的伤害与通过人体电流的持续时间有着密

切的关系。电流持续时问越长，其致颤阈值越小，对人体

的危害越严重。因为时间越长，体内积累的外能量越多，

人体电阻因出汗及电流对人体组织的电解作用而变小，使

伤害程度增加；另一方面，人的心跳周期， 中间约有队玉S

的间隙，心脏对电流最敏感，若电流在瞬间通过心脏，即

使电流很小（几十毫安），也会引起心室颤动。显然， 电
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流持续时问越长，重复危险期的几率越大，危险性也越

大。一般认为，电流15-20InA以下及直流50mA以下，

对人体是安全的，但如果持续时间久，即使电流小到

08-101llrr，也可能使人致命。

闪）人体电阻。人体触电时，通过人体电流在接触

一定电压时由人体的电阻决定，人体电阻愈小，流过的电

流愈大，人体所遭受的伤害也愈大。

人体的不同部分（如皮肤、血液、肌肉及关节等）

对电流呈现出一定的阻抗，即人体电阻。其大小不是固定

不变的，它决定于许多因素，如接触电压、电流途径、持

续时间、接触面积、温度、压力、皮肤厚薄及完好程度。

潮湿、脏污程度等。总的来讲，人体电阻由体内电阻和表

皮电阻组成。

体内电阻是指电流通过人体时，体内器官呈现的电阻

数值主要决定于电流的通路。当电流通过人体不同部位

时，体内电阻呈现的数值也不同。电阻最大的通路是从一

只手到另～只手，或从一只手到另一只脚或双脚，这两种

电阻基本相同；电流通过人体其他部分时，呈现的体内电

阻都小于这两种电阻。一般认为人体的电阻为500fi

左右。

表皮电阻是指电流通过人体时，两个不同触电部位皮

肤上的电极和皮下导电细胞之间的电阻之和。表皮电阻随

外界条件不同而在较大范围内变化。电流、电压、电流频

率及持续时间、接触压力、接触面积、温度增加时，表皮

电阻会下降，当皮肤受伤甚至破裂时，表皮电阻会随之下

降，甚至降为零。可见，人体电阻是一个变化范围较大且
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决定于许多因素的变量，只有在特定条件下才测定。不同

条件下的人体电阻见表2-l，一般情况下，人体电阻可

按100-()f200考虑，在安全程度要求较高的场合，人

体电阻可按不受外界因素影响的体内电阻（500f）来

考虑。

表2-1 不同崇佯下的人休电阻

加于人体 人体电阻（0)

电压（V) 皮肤干燥 皮肤潮湿 皮肤湿涓 皮朕浸人水中

Ic 7op 另m 】zoo 删

25 5000 乃m lin 5凹

50 娜 2000 吕7j 侧

11 3diX) 匕叨 770 375

250 ZtXX) lop 650 325

注 1．表内值的前提：基本通路，接触面积较大。

2皮肢潮湿相当于有水或汗痕。

．3皮肤湿润相当于有水蒸气或特别潮湿的场乞

4皮跌浸入水中相当于游泳池或浴池中，基本上是体内电函。

5此表数值为大多数入的平均值。

闷）作用干人体的电压。作用于人体的电压对流过

人体的电流大小有直接的影响，当人体电阻一定时，作用

于人体电压越高，则流过人体的电流越大，其危险性也越

大。实际上，通过人体电流的大小，也并不与作用于人体

的电压成正比， 由表2-l可知，随着作用于人体电压的

升高，人体电阻下降，导致流过人体的电流迅速增加，对

人体的伤害也就更加严重。

(4） 电流路径。电流通过人体的路径不同，使人体

旭



出现的生理反应及对人体的伤害程度也不同。

电流通过人体头部会使人立即昏迷，严重时，使人死

亡；电流通过脊髓，使人肢体瘫痪；电流通过呼吸系统，

会使人窒息死亡；电流通过中枢神经，会引起中枢神经系

统的严重损害而导致死亡；电流通过心脏会引起心室“纤

维性颤动”，心脏停跳造成死亡。研究表明，电流通过入

体的各种路径中，哪种电流路径通过心脏的电流分量大，

其触电伤害程度就大。电流路径与流经心脏的电流比例关

系见表2-Zo左手至脚的电流路径中，心脏直接处于电

流通路内，因而是最危险的；右手至脚的电流路径的危险

性相对较小。电流从左脚至右脚这一电流路径，危险性

小，但人体可能因痉挛而摔倒，导致电流通过全身或发生

二次事故而产生严重后果。

表2-2 电流踢径与通过人体心赃电流的比例关系

电流路径 左手至脚 右手至脚 左手至右手左脚至右脚

流经心脏的电流

与通过人体总电流 6尽 3.7 33 04

的比例（%)

(5） 电流种类及频率的影响。电流种类不同，对人

体的伤害程度也不同。当电压在250-300V以内时，触及

频率为50HZ的交流电，比触及相同电压的直流电的危险

性大3-4倍。不同频率的交流电流对人体的影响也不相

同。通常，"-60HZ的交流电对人体危险性最大，低于

或高于此频率的电流对人体的伤害程度要显著减轻，但高


