
新竹縣政府社區精神病人或疑似精神病人護送送醫作業流程          101.02.08修訂 

102.06.13 修訂 

109.02.04 審閱 

1.嚴重病人有身體
疾病或傷害 

2.嚴重病人受身心
虐待 

3.嚴重病人自由受
限制或被留置於
易發生危險或傷
害之環境 

嚴重病人生命或身體 
有立即危險或有危險之虞 
(非本法第 32 條第 1 項及 
第 41 條規定情形) 

醫事人員、社會工作人員、教育人員、 
保育人員、司法人員、警察人員、消防 
人員、海巡人員、村里幹事、鄰里長及 
其他執行精神病人權益保障業務人員等 
，因業務或職務知悉 

通報所在地直轄市、縣 
（市)主管機關 

所在地直轄市、縣 
（市)主管機關自 
行或委託機構、團 
體進行訪視、調查 

予以 
緊急處理 

日間 夜間及假日 

緊急送醫 
1.護送就醫 
2.提供醫療處置 

其他 
適當方式 

保護措施 
1.提供安全防護措施 
2.轉介適當機構、場所
安置 

必要時得請求社政主管
機關協助(如發生身權法
75 條 7 種樣態者之情況) 

緊急 
處置後 

通知戶籍所在地 
直轄市、縣(市) 
主管機關 

緊急處置
費用 

請求所在地直轄
市、縣(市)主管
機關協助 

後續 
醫療 

社區 
追蹤保護 

轉介 
安置 

結案 

必要時 

保護人 
及時協助 

保護人不能 
及時協助 

醫療費 

非醫療費 

屬全民健康保
險給付範圍者 

非全民健康保
險給付範圍者 

由嚴重 
病人或本法 
第 19 條第 2
項所列之人 

負擔 

應負擔人 
不能立即支付 

全民健康 
保險支付 

應負擔人
立即支付 

由嚴重病人戶
籍所在地直轄
市、縣(市)主管
機關先行支付 

由嚴重病人戶
籍所在地直轄
市、縣(市)政
府，依相關規
定支應 

依本法 
第 20 條第 4

項催告 

結案 

仍無力 
支付 

疑似精神病人及嚴重病人
情況危急，非立即給予保護
或送醫，其生命或身體有立
即之危險或有危險之虞者 

警消單位發現精神疾病所定狀態之人有
傷害他人、自己或有傷害之虞，應立即
護送至就近適當醫療機構就醫 

衛生所負責聯繫床位
及查詢病人資料 

警消單位發現
精神疾病所定
狀態之人有傷
害他人、自己或
有傷害之虞，應
立即護送至新
竹縣市精神科
輪值醫院 


