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摘要 

研究背景： 

到院前心肺功能停止是重要的公共議題，在台灣不同的緊急救護系統存活率

也有差距。先前的研究確認了救護技術員的數量及認證等級是歸因之

一，不同位階的救護技術員在現場所授權的急救處置能力也不同本研究

旨在探討現場人力與急救處置對成人非創傷 OHCA 急救成效之影響，分

析系統的現況與挑戰以進行改善建議。 

研究目的 

我們欲了解成人非創傷 OHCA中，救護人員數量、現場急救處置和病人存活預後

之間的關係。 

研究方法： 

本研究蒐集了 2017年至 2022年嘉義市政府消防局出勤 OHCA救護紀錄表資料，

收案標準是經過急救處置的成人非創傷 OHCA，並排除未送醫及資料缺漏等案件非

創傷。主要探討變項為 OHCA案件的派遣人力以及像是機械式心肺復甦裝置、靜

脈輸液、進階呼吸道或注射藥物等現場急救處置。主要結果是恢復自發性循環或

良好的神經學表現等對病人的預後的差異，同時並分析救護人力與急救處置間的

關係，對於可能影響存活率的因素也納入探討。統計方法採用描述性分析、卡方

檢定以及將及急救加入後病人進行檢測病人個別和整體勝算比及包含 95％信賴區

間的複迴歸分析，以雙尾檢定的 p值< 0.05視為統計學之顯著意義。 

研究結果： 

最終收案 1493件 OHCA個案，整體的年齡中位數為 76歲（IQR=20），男性 869人

（占 58.2％）。33.6％案件為 2人出勤，而 66.4％案件為 3人出勤。總共有 1066

件(71.4％)未派遣高級救護技術員出勤。隨著高級救護技術員數量的增加，在機

械式心肺復甦裝置、靜脈輸液和注射藥物等現場處置均顯著增加。高級救護技術
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員數量的增加與較佳存活預後的機會呈現正相關（ROSC 的 aOR：1.064，95% CI 

0.835-1.356；良好的神經學表現 aOR：1.416，95% CI 0.852-2.353），而未達

統計學之顯著意義，這可能是由於派遣高級救護技術員過少而造成樣本量不足。

額外分析則顯示年齡較輕、目擊倒地、可電擊心律及較短的反應時間皆與較佳的

存活預後呈現顯著相關
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。 
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研究結論 

嘉義市的緊急救護系統在成人非創傷 OHCA送醫案件僅有 28.6％派遣高級救護技

術員出勤，隨著救護技術員數量的增加，使用機

械式心肺復甦裝置、靜脈輸液、注射藥物和進階呼吸道等現場急救處置均顯著增

加。存活預後可能與救護技術員的數量和級別呈正相關，儘管未達統計學之顯著

意義。基於上述這些研究發現，我們仍然建議採用雙軌派遣策略或專責救護隊來

為 OHCA病人提供高級救命術。
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