
附件9.3. 

華膳空廚 

局限空間作業前點檢單 

  施工日期 ：    /      /    ~      /      /       施工時間 ：     :      ~      :      

  施工地點 ：                                     作業或施工單位(含承攬商)： 

  施工內容 ：                                                                    ※檢查結果：打ˇ 

項次 收繳及查察項目 是 否 無此作業 

申請及通報 
已完成局限空間作業申請作業 □ □ □ 

已完成桃園市勞檢處危險作業線上通報作業 □ □ □ 

教育 施工前繳回安全衛生教育訓練之確認單-局限空間作業訓練(施工人員及監視人員) □ □ □ 

隔離及標示 

施工現場確實做好圍籬，並於明顯處懸掛「非經許可，禁止進入」標示牌。 □ □ □ 

於明顯處標示局限空間作業注意事項。 □ □ □ 

已完全隔離或關閉危害能源/熱能相關管路並於開關處標示施工中不得開啟之標語 □ □ □ 

通風 
確實通風換氣並空氣來源新鮮且遠離污染源 □ □ □ 

工作期間持續通風換氣且換氣設備正常運作並持續監測空氣於安全值內 □ □ □ 

作業場所 

空氣測定 

空氣測定儀器已校正 □ □ □ 

作業前測定之容許濃度均在安全值內。氧氣：______%；硫化氫：______ PPM； 

一氧化碳：______PPM；可燃性氣體：______LEL ；其他有害物：_________ 
□ □ □ 

離開後再次開始作業前測定之容許濃度均在安全值內。氧氣：_____%；硫化氫：

_____PPM；一氧化碳：_____PPM；可燃性氣體：_____LEL；其他有害物：______ 
□ □ □ 

安全防護 

樓梯有止滑設備 □ □ □ 

施作人員配戴安全帽、背負式安全帶、安全索 □ □ □ 

使用對地電壓在150伏特以上之移動式或攜帶式電動機具設有適當且能確實動作之

漏電斷路器 
□ □ □ 

攜入之電氣及設備具防爆功能 □ □ □ 

使用手提式照明燈及工具電壓為 24 伏特以下 □ □ □ 

使用具有內燃機之機械已設有效之換氣設施 □ □ □ 

使用交流電焊機已設自動電擊防止裝置且功能正常 □ □ □ 

監視及救援 

承攬商有指定專職人員全程監視及進行通訊聯繫，且使其知悉發生意外時之緊急聯

絡方式/對象及電話等相關 
□ □ □ 

備有捲揚式防墜器 □ □ □ 

備有三角架 □ □ □ 

備有背負式安全帶 □ □ □ 

備有供氧式呼吸防護具 □ □ □ 

承攬商有規劃緊急應變措施且使作業相關人員熟知 □ □ □ 

進入之人員

簽名(須親

簽) 

1.進：_______________ 出：________________ 5.進：_______________ 出：__________________ 

2.進：_______________ 出：_______________ 6.進：________________ 出：_________________ 

3.進：_______________ 出：_______________ 7.進：________________ 出：_________________ 

4.進：_______________ 出：_______________ 8.進：_________________ 出：_________________ 

※進入局限空間作業前及離開後再次進入作業前均須親簽。 

現場監視 

人員 

 測定人員  缺氧作業 

主管 

 

1. 依據職業安全衛生設施規則第 29 條之 5 規定，從事局限空間作業前，應指定專人實施檢點，紀錄保存三年。 

2. 作業前應確實點檢並填寫完成後並親簽，留存於承攬主辦單位備查。 


