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本文件按照GB/T 1.1—2020《标准化工作导则  第1部分：标准化文件的结构和起草规则》的规定起草。
本文件由广东省特种设备行业协会提出并归口。

本文件起草单位：。

本文件参与起草单位：。
本文件主要起草人：。
本文件为首次发布。

氧舱维护保养实际操作技能考试规范
1　 范围

本标准规定了氧舱维护保养项目的实际操作技能考试基本要求、氧舱维护保养实际操作技能考点及评分标准。
本标准适用于特种设备作业人员考试机构组织的氧舱维护保养项目的实际操作技能考试。
2　 规范性引用文件

下列文件对本文件的应用是必不可少的。凡是注明日期的引用文件，仅所注日期的版本适用于本文件，凡是不注明日期的引用文件，其最新版本（包括所有的修改单）适用于本文件。

《中华人民共和国特种设备安全法》（中华人民共和国主席令  第四号）

《特种设备作业人员考核规则》（TSG Z6001）
《特种设备使用管理规则》（TSG 08）

3　 术语和定义

下列术语和定义适用于本文件。

考试机构  Examination Institutions 
经广东省市场监督管理局审核和统筹并在省局网站统筹公布的特种设备作业人员考试机构。
考点  Examination Point

根据《特种设备作业人员考核规则》附录fe《氧舱维护保养人员实际操作技能》和《广东省市场监督管理局关于特种设备作业人员考核的实施意见》确定的考试内容。
要素  Factor
考点对应的答案内容。

4　 基本要求
4.1　 考试设备
考试用设备应为考试机构自有或租赁的实物或模拟机。
4.2　 考试方式
考试采用现场口试和现场模拟操作结合的方式进行。

4.3　 考试要求
a) 应逐个考生进行考试；

b) 应结合考试设备进行；

c) 在考试专用实物设备或模拟机上考试时，应严格遵守安全操作规程和安全管理制度；

d) 在非考试专用场地、专用实物设备上考试时，考生必须听从考评员监考员的指挥，并应严格遵守安全相关规定，不得触动运行设备和现场与考试无关的设备；

e) 如突发安全生产事故，应立即停止考试，有序退出现场。
4.4　 考试合格标准
考试实行百分制，成绩达到70分为合格。
4.5　 考试时间及扣分标准
考试总用时不得超过20分钟，且每个考试内容的考试时间不得超过各考点评分要点中规定的考试时间，超时后做出的回答或考试操作无效。
4.6　 考试内容、分值及比例
考试内容包括基本操作和应急处置，各部分分值为：

a) 基本操作：2项，占考核总分50%，其中：

1) 空压机的实际操作25%；

2) 氧舱日常运行的实际操作25%；

b) 应急处置共3项，占考核总分50%；

1) 突发设备故障的处理；

2) 突发断电的处理；

3) 突发紧急情况（如火警、地震等）的处理。
4.7　 考场记录
考试机构应编制适用于氧舱维护保养项目实际操作技能考试考场记录表、考生签到及成绩汇总表和考生考核记录表并向考生公布，其格式可参考附录B、C、D。

5　 考点及评分标准
5.1　 基本操作
5　 题目抽取及评分要点
由考生在5.1.2.1　和5.1.2.2　中各随机抽取1道进行考试。每道题满分25分，考试时间5分钟。评分要点如下：
a) 每个考点要素分值以25分为总分取平均值向上圆整，扣完即止；
b) 每道题考试用时不得超过5分钟，超时后做出的回答或考试操作无效；
c) 操作顺序颠倒或存在原则性错误的，本项不得分；
d) 操作过程违反安全规程及运行规程的，不得分；
e) 导致不良后果本项不得分；
f) 当考生未按照评分要点回答时，考评员可根据回答内容与考点要素间的关联程度酌情给分。
5　 考点及要素
5　 空压机的实际操作

空压机的实际操作考点及要素如下：

a) 简述空压机开机前的检查准备工作要点：
1) 检查各连接件、紧固件是否牢固可靠；
2) 空压机和电机的外观检查，清理杂物和工具，安全防护装置是否完好；
3) 润滑系统检查，包括油压、油位以及润滑油的选用是否正确，注油器是否正常供油；
4) 冷却系统检查，启动冷却水泵，观察冷却管路是否畅通；
5) 打开放空阀，关闭负荷调节器，使空压机处于空负荷启动状态；
6) 人工盘车数转应运行灵活，运动机构应无卡阻、撞击现象。
b) 空压机启动操作要点：
1) 启动空压机进行无负荷试车5分钟，检查各部位运转情况；
· 润滑系统是否正常，油压应小于0.3MPa，曲轴箱油温是否正常；

· 各运动部件的声音是否正常，各连接部分紧固件有无松动；

· 冷却水流量是否均匀，不得有间歇性排气和冒气泡现象，冷却水温是否正常。

2) 各部件有不正常情况应停机检查处理。

3) 打开进气管阀门，关闭放空阀，并打开负荷调节器，使空压机带负荷运行。

c) 空压机运行巡回检查要点：
1) 空压机的运转状况必须符合技术参数中所列的参数范围。它包括：

· 电机的温度、电流；

· 油面高度、油温、油压；

· 冷却水进出口水温、水压；

· 压缩气体管路及设备上的压力表、温度计的读数。一般要求润滑油的压力为（0.1-0.2）MPa；各级排气温度不超过160℃；机身内油温不超过60℃；冷却水进水温度不大于30℃；排水温度不大于40℃；电机温度不得超过环境温度70℃。

2) 仔细倾听机器的运转声音，不得有不正常的声音。

3) 分离器和冷却器的污水应定时排放。

4) 经常检查各级吸气阀是否有过热现象，用手触摸感觉轴承及油泵外壳是否有过热现象。

5) 经常检查压缩机的皮带轮罩或防护设备是否牢固，压缩机房应备有消防器材。

6) 当储气罐压力达到规定值时，应检查安全阀及压力调整器动作是否灵敏可靠。

7) 做好运转记录。

8) 空压机正常停车操作要点：
9) 空压机必须在无负荷状态下停车，停车前应将冷却器、储气罐放空阀打开，待压缩机降压后停车。

10) 停车5至10分钟，使空压机各部位温度降下来，再关闭冷却水泵，冷却水停止供给。

11) 在冬季低温的情况下（环境温度低于5℃），应将各级水路、中间冷却器、油冷却器、气缸水套内的存水放尽，以免发生冻冷裂现象。

12) 长期停车时做好防锈、油封维护工作。

d) 空压机在那些情况下应采取紧急停车的措施：
1) 空压机、电机突然有不正常的响声；
2) 各部气温、水温及油温异常升高；
3) 电流、电压表读数突然增大；
4) 冷却水突然中断供水；
5) 润滑油压力下降或突然中断；
6) 压机发生严重漏气或漏水。

7) 安阀连续起跳；
8) 某排气压力突然变动很大，采取措施不能复原时；

9) 电动机过热或滑环冒火，以及空气压缩机有损坏时。
e) 空压机操作人员岗位职责：
1) 必须经过岗前培训、考核，方可上岗独立操作；

2) 坚守岗位，不得做与岗位无关的任何事情；

3) 认真执行空压机操作规程；

4) 按时进行定点、定线巡回检查；严禁超压、超温和超负荷运行；

5) 定期检查安全附件是否灵敏可靠，发现异常现象及时报告和处理；

6) 认真监视设备、仪器及仪表，填写好运行记录；

7) 认真做好设备的维护保养工作，使设备保持完好状态；

8) 努力学习安全操作技术，不断提高操作水平。
5　 氧舱日常运行的实际操作
氧舱日常运行的实际操作考点及要素如下：
a) 进舱须知：
1) 患者须经过高压氧科医生检查、诊断，确认高压氧治疗适应证，并持治疗卡登记后，方可进舱，陪舱人员须经医生的同意方可进舱护理患者；
2) 进舱人员进舱前必须练习、掌握咽鼓管的开张动作（如擤鼻鼓气或吞咽动作的练习）；
3) 发现有发热、感冒、鼻塞、出血倾向等症状的患者不能进舱；
4) 进舱人员进舱前应排空大便、小便，更换全棉患者服、换鞋，不得穿着化纤衣物进舱；
5) 进舱人员严禁带人火柴、打火机、手机和发火玩具等易燃、易爆物品；
6) 进舱人员不得携带钢笔、手表等受压易坏物品；
7) 对进氧气加压舱的人员，除以上6条外，还应遵守：

· 进舱前一天应洗头、洗澡，严禁用发胶及油脂类化妆品；
· 进舱前将头发喷湿，并载纯棉帽，将头发全部塞入帽内；
· 自带的内衣、袜、胸罩、尿布和被褥等物一律不得入舱；
· 进舱后自然舒适躺平，严禁剧烈活动，尤其是头部不要乱动，以防产生静电。
b) 空气加压氧舱的操作规程主要包括哪些内容：
1) 加压前的准备；
2) 加压操作方法；
3) 稳压操作方法；
4) 减压操作方法；
5) 出舱后整理；
6) 过渡舱操作方法；
7) 递物筒的操作方法等。
c) 空气加压氧舱加压前的准备工作：
1) 加压前的准备包括设备的检查和进舱人员的检查两部分；
2) 检查压缩空气的储量，应满足治疗的用气量（包括可能发生的应急用气量）。储备气量应提前12h完成充气，以利于压缩空气的降温和净化。检查供气系统的压缩机、压力表、阀门、空气过滤器等均应处于良好状态；
3) 检查氧气的储量，应满足治疗的用氧量。检查供氧系统的氧气回流排、氧气减压器、供氧阀等应无泄漏、无油脂、无变形等；供氧室应通风、严禁烟火。开阀供氧，压力应调到0.4至0.6MPa；
4) 打开电源检查控制台各仪器、仪表是否完好，指示灯、信号灯是否正常。打开舱内照明应正常。打开对讲机，调节适宜音量；检查应急呼叫装置应正常。测氧仪每次使用前应用空气校准（21.0%），调好报警点（23.0%），试用报警信号与记录仪等。检查电视荧屏，应能观察到舱内各个座位；
5) 检查舱体、舱门、观察窗、递物筒等到应无异常；检查控制台的进、排气阀、舱间平衡阀、供氧阀、排氧阀、应急泄压阀和舱体安全阀，均应处于正常状态。检查舱内吸氧管路（包括面罩）在供氧状态下无泄漏声。检查应急医药箱内备用药品、器械应齐全有效；
6) 检查氧舱空调器应正常，并设定舱温；
7) 对进舱人员按“进舱须知”逐一检查他们的着装、携带品等；
8) 指导进舱人员掌握咽鼓管的启开，正确使用吸氧面罩、和舱外的联络方法、应急呼叫装置的使用、吸引器的用法、应急泄压阀和舱用灭火器的位置与用法等；
9) 多人舱的操作必须由2人同时值班；一人操舱，一人监督。
d) 空气加压氧舱的加压操作：
1) 关闭舱门；
2) 通过对讲机通知舱内“开始加压”让舱内人员准备鼓气或作吞咽动作；
3) 打开加压舱进气阀（排气阀处于关闭状态），加压速度应缓慢均速，尤其是在0.03MPa以前的初始阶段，以0.004至0.005MPa/min速率为宜；
4) 当舱内有人因中耳受压疼痛或不适时，应一边减慢加压速度，一边指导舱内人员正确鼓气，必要时停止加压或稍微减（降）些压力，耐心协助舱内人员鼓开咽鼓管；经努力中耳受压疼痛难以消失者，不能继续加压，应经过渡舱单独减压出舱；治疗舱则可继续正常加压，并不断询问舱内人员的感觉，可通过荧屏注视舱内动态；
5) 当舱压超过0.03MPa后，加压速度可适当加大，当舱压升到预定治疗压力值后，关闭加压舱的进气阀，停止加压。
e) 空气加压氧舱的稳压操作：
6) 通知舱内人员戴好吸氧面罩，并及时打开控制台上的供氧阀，同时按舱内人员的多少打开调节排氧（流量）阀，注意控制台上各患者的吸氧流量计的工况，并记录吸氧气开始时间。通过电视荧屏或观察窗注意舱内人员的吸氧情况，有熟睡或没戴好吸氧面罩者，应及时提醒纠正；若出现不正常表现――流口水、脸部肌肉的抽搐等（即氧中毒症兆），应立即通知其停止吸氧（即摘下吸氧面罩），改吸舱内空气，并继续密切观察其变化。患者若感到不适应向舱外报告，不得敲击舱内的仪表或观察窗；
7) 当舱内出现氧的体积分数超过23.0%，应及时进行通风换气。通风换气最好安排在吸氧休息期间进行。实施氧舱通风的方法是同时操作氧舱的进、排气阀，使进气量等于排气量（以舱压表的指针稳定为准）。通风量可以在舱外排气管路上接一只空气流量计来测定，流量计出口排空。通风量大小与舱内人员数成正比，一般可按每人40L/min左右的流量进行调节。在条件许可的情况下通风量可以稍大一点，以利于通风效果；同时，可边通风边观测舱内氧的体积分数，当舱内氧的体积分数降到23.0%以下时，即可停止通风；
8) 吸氧治疗期间患者应保持舱内卫生和环境的安静，尽可能减少舱内的噪声，以利于治疗效果，也利于操舱员在舱外监听舱内人员的呼吸节律；
9) 按照治疗方案，严格掌握吸氧时间。通常为每吸氧20至40分钟摘下吸氧面罩吸舱内空气5至10分钟。通过对讲机指挥舱内人员；
10) 在高气压条件下舱内外人员的进出需要通过过渡舱，舱内外物品（小件）的传递需要通过递物筒；两者通常都在稳压阶段进行，属于稳压期间的操作。
f) 空气加压氧舱的减压操作：
1) 排放舱内气体将舱压降至常压的过程即为减压阶段。减压方法有等速减压、阶段减压和吸氧减压等多种。高压氧治疗的减压方法应严格按照治疗方案中的规定进行，若治疗压力超过0.12MPa（表压），则总减压时间不得少于20分钟；
2) 通知舱内人员“摘下吸氧面罩，准备减压”，关闭控制台供氧总阀，准备减压。关小排氧阀，但不要完全关闭，以防止减压时排氧管中的氧气返回舱内，使舱内氧的体积分数逐渐上升。
3) 通知舱内人员“要注意保暖”、“要平静呼吸，不要屏气或熟睡”、“不要把裸露的肢体靠贴于舱壁或其他金属器皿上”。通过电视荧屏连续、密切注视舱内情况；
4) 打开氧舱的排气阀减压，按照治疗方案，用等速减压法控制减压速率。

5) 注意舱温的变化，舱内出现雾气属于正常现象，可采用边减压边通风方法排除雾气。

6) 注意舱内人员的情况。不断询问舱内人员“感觉怎样”。发现有人不适时要及时停止减压，出现严重症状（如咳嗽、呕吐、抽搐、肢体关节发痒、疼痛等）时，要再“加压治疗”，必要时可在高压下转至潜水加压舱内进行治疗；
7) 减压结束后（舱压表指针为零）才可开舱门，防止带压开门（尤其是外开式舱门）伤人。
g) 过渡舱的操作---舱内人员回到舱外：
1) 关闭过渡舱外门，锁紧；
2) 向过渡舱注气加压，直至与主舱压力相等；
3) 打开过渡舱与主舱间的平衡阀，使两舱压力平衡。

4) 打开舱间门，让治疗舱中要外出的人员进入过渡舱内，关闭舱间门；
5) 关闭舱间平衡阀，开过渡舱排气阀，进行减压（按治疗方案规定进行）。同时注意治疗舱压力表，防止治疗舱压力在过渡舱减压时下降；
6) 待过渡舱压力减至零，开过渡舱外侧门，人员出舱。
h) 过渡舱的操作---舱外人员进入舱内：
1) 检查关闭舱间门及平衡阀，打开过渡舱排气阀（注意治疗舱的压力不能跟着下降），使过渡舱压力表为零，开过渡舱外侧门；
2) 进舱人员进人过渡舱，关闭过渡舱外侧门；
3) 开过渡舱进气阀注气加压，同时询间过渡舱内人员的感觉情况；
4) 当过渡舱压力与治疗舱压力相等后，打开过舱间平衡阀；
5) 开舱间门，过渡舱内人员进入治疗舱，同时关闭舱间门；
6) 根据需要，可以排放过渡舱中气体，到压力为零，开过渡舱外侧门。
i) 递物筒的操作方法---由舱内向舱外递物操作：
1) 确认关闭递物筒外盖及平衡阀；
2) 由舱内人员打开内盖平衡阀，向筒内注气加压；
3) 打开递物筒内盖，放入物品。

4) 关闭内盖，关闭内盖平衡阀。

5) 通知舱外人员“内盖已关闭，可向筒内取物”。

6) 舱外人员打开外盖平衡阀排气，当递物筒上压力表指针降为零时，打开外盖取物。

7) 关闭外盖及平衡阀。

8) 注意事项：

· 由于递物筒的内外盖均为外开式结构，在操用递物筒时，操作人员必须站在筒盖的侧旁，防止筒内压力未平衡的气压弹开筒盖时伤人。

· 操作递物筒时，禁止舱内、外盖上的平衡阀同时处于开启状态。
j) 递物筒的操作方法---由舱外向舱内递物操作：
1) 舱内人员关闭递物筒内盖和内盖平衡阀。

2) 由舱外人员打开外盖平衡阀排气，表压为零。

3) 打开递物筒外盖，放人物品。

4) 关闭递物筒外盖及平衡阀。

5) 通知舱内人员外盖已关闭，可向筒内取物。

6) 舱内人员打开内筒平衡阀向筒内注气，当注气声消失时，即可打开内盖取物。

7) 关闭内盖及平衡阀。

8) 注意事项：

· 由于递物筒的内外盖均为外开式结构，在操用递物筒时，操作人员必须站在筒盖的侧旁，防止筒内压力未平衡的气压弹开筒盖时伤人。

· 操作递物筒时，禁止舱内、外盖上的平衡阀同时处于开启状态。
k) 空气加压舱出舱后整理：
1) 询问舱内人员感觉情况，得到“感觉良好”回答后才能出舱。同时听取舱内人员对舱内设备状况的反应；
2) 及时排除舱内人员对设备所反应的问题；
3) 打扫舱内卫生，清理吸引器并消毒。按“消毒、隔离常规”对舱内进行消毒、通风；
4) 关闭压缩空气和氧气气源控制阀，排放系统内余压力，加压舱控制台上所有压力表指针应回复到零位，关闭加压舱的平衡阀、排氧阀、排气阀等；
5) 关闭所有仪器、仪表电源开关，关闭总电源；
6) 松开舱门，使舱门的密封圈处于松弛状态。
l) 氧气加压舱的操作规程包括哪些内容：
1) 加压前准备；

2) 加压操作方法；

3) 稳压操作方法；

4) 减压操作方法；

5) 出舱后整理。
m) 氧气加压舱加压前准备工作：
1) 检查氧舱设备和电气系统是否处于良好状态，不得带故障使用；
2) 氧气气源，应备好足够的氧气贮量。打开总阀检查氧气减压器和供氧系统应无漏氧，将氧输出表压调定在0.4至0.6MPa。如婴幼儿氧舱，则氧输出表压不得大于0.2MPa；
3) 打开外照明开关，应处于正常状态；
4) 调节对讲机音响于适宜状态；
5) 检查测氧仪的读数是否准确，记录仪的使用性能应处于良好状态；
6) 如果室温过高，需采取适当的降温措施；
7) 帮助患者固定好静电接地装置；
8) 按照“进舱须知”要求，检查进舱人员的携带物品；衣服要全部换成纯棉衣裤，戴纯棉帽，头发喷湿并塞入帽内；脸部化妆品是否全部洗净；
9) 操舱员协助患者进舱，关闭舱门；
10) 启动氧舱的加湿装置，增加氧舱内环境的相对湿度。
n) 氧气加压舱的加压操作：
1) 通知患者做好准备，开始加压；
2) 初始阶段应按0.004MPa/min速率缓慢加压，当表压过了0.03MPa后可适当增速。这期间要严密观察，并不断与患者联系；
3) 在加压期间除了不断询问外，还要注意患者的反应，如有不适，如咽鼓管不畅通，有疼痛感应及时停止加压，必要时可减压。一般当舱压高于0.03MPa后，咽鼓管就已畅通。
o) 氧气加压舱的稳压操作：
1) 氧气加压舱的治疗与多人舱的治疗不同，患者在单人舱内从加压开始就吸高浓度氧气，其呼出气也混合在舱内，所以除要保持舱内高浓度氧外，还要排除混杂于舱内的有害气体，则用氧气通风一次，一次3至5分钟。通风除了排除废气外，也起到降温作用；
2) 由于通风排出气的氧的体积分数很高，所以在排气口附近要特别注意：严禁烟火与油脂，防止发生火灾；
3) 稳压期间，特别注意舱内患者的不良反应，出现脸部肌肉的抽搐、流涎等，要及时停止治疗，立即减压出舱。
p) 氧气加压舱的减压操作：
1) 高压下停留结束，则开始减压，减压前要通知舱内患者；
2) 打开排氧阀，按治疗方案中规定的方法排氧减压；
3) 减压期间，要密切注视患者反应，不断询问“感觉如何”直至舱压回到常压；
4) 当舱压回到常压后，舱内外压力平衡后，方可开舱门，患者出舱后仍要询问感觉，并填写好治疗记录。
q) 氧气加压舱出舱后整理：
1) 整理舱内所有物品；
2) 舱内如有冷凝水，应放空擦净，进行必要的卫生与消毒；
3) 关闭控制台所有仪器（如照明、对讲机、测氧仪等），最后关闭电源；
4) 关闭氧气瓶阀，排空管道内残气；
5) 及时排除在使用过程中出现的故障，让其氧舱恢复完好的备用状态。
5.2　 应急处置
5　 题目抽取及评分要点
由考生在5.2.2.1　和5.2.2.2　中各随机抽取1题考试。每道题满分25分，考试时间5分钟。评分要点如下：
a) 每个考点要素分值以25分为总分取平均值向上圆整，扣完即止；

b) 每道题考试用时不得超过5分钟，超时后做出的回答或考试操作无效；
c) 操作与答案无关的，不得分；

d) 操作顺序错1个步骤或多个要素的扣2分；

e) 操作过程违反安全规程及运行规程的，不得分。
5　 考点及要素

5　 突发设备故障的处理
突发设备故障的处理的考点及要素如下：

a) 稳压吸氧期间，舱内氧的体积分数低于20%原因和处理方法：
1) 原因：

· 可能测氧仪故障；
· 控制台上的排氧阀和（或）排氧流量计上的节流阀开度太大。

2) 处理：

· 重新用新鲜空气对测氧仪定标；
· 适当减小这两个阀的开度，降低排氧流量。

b) 稳压吸氧期间，舱压波动太大原因和处理方法：
1) 原因：

· 排氧流量过大；
· 舱体贯穿件或舱体部件有气体泄漏。

2) 处理：

· 适当关小排氧阀和排氧流量计的开度；
· 逐级检漏，并排除。

c) 患者在舱内吸氧困难原因和处理方法：
1) 原因：

· 供氧压力升高，氧气减压阀内部泄漏引起；
· 供氧压力降低，氧源压力下降引起；
· 供氧压力波动，冰塞现象引起；
· 供氧调节器失灵；
· 氧气面罩组件泄漏。

2) 处理：

· 检修减压阀或更新；
· 检查氧源压力，补充氧气；
· 用热水或蒸汽加热消除，切忌明火加热；
· 检修调节器，重新调整或更新；
· 重新佩带。

d) 患者在舱内呼气不畅原因和处理方法：
1) 原因：

· 氧气面罩单向阀启闭不灵；
· 排氧流量调节过小；
· 排氧管中有积水。

2) 处理：

· 更换单向阀；
· 适当增大排氧阀开度；
· 打开排氧管路中的放水阀；
e) 安全阀泄漏原因和处理方法：
1) 原因：

· 阀瓣与阀座密封面之间有赃物；
· 密封面损坏；
· 阀瓣与阀座错位；
· 弹簧失效。
2) 处理：

· 提升扳手阀开，冲去赃物；
· 研磨密封面；
· 重新装配或更换；
· 更换弹簧。
f) 安全阀到整定压力不开启原因和处理方法：
1) 原因：

· 定压不准；
· 阀瓣与阀座粘住。
2) 处理：

· 重新调整；
· 定期手动放气；
g) 压力表在什么情况下不可以继续使用：
1) 选型错误的；

2) 表盘封面玻璃破裂或者表盘刻度模糊不清的；

3) 封签损坏或者超过检定有效期限的；

4) 表内弹簧管泄漏或者压力表指针松动的；

5) 指针扭曲断裂或者外壳腐蚀严重的；

6) 三通旋塞或者针形阀开启标记不清或者锁紧装置损坏的。
h) 氧气减压阀出口压力逐渐上升原因和处理方法：
1) 原因：

· 阀瓣与阀座密封面之间有赃物；
· 密封面损坏。
2) 处理：

· 加大阀门开度，冲去赃物；
· 研磨密封面。
i) 按需供氧调节器泄漏原因和处理方法：
1) 原因：

· 阀瓣与阀座密封面之间有赃物；
· 密封面损坏；
· 弹簧失效；
· 阀瓣与阀座错位。
2) 处理：

· 加大阀门开度，冲去赃物；
· 研磨密封面；
· 更换弹簧；
· 重新装配或更换。
j) 活塞式压缩机排气温度过高原因和处理方法：
1) 原因：

· 冷却水不足；
· 进气温度过高；
· 排出气体泄漏入气缸；
· 活塞环磨损，进、排气串气；
· 气缸水套或冷却管内水垢过厚。
2) 处理：

· 加大冷却水流量；
· 降低进气温度；
· 检查气阀；
· 更换活塞环；
· 清理水垢。
5　 突发断电的处理
突发断电的处理的考点及要素如下：

突发断电的处理：
1) 此时由应急电源供电，告知舱内人员，同时要求舱内人员保持安静，取下面罩停止吸氧过程，不得在舱内乱动和随意走动；
2) 迅速查明停电原因，向医院有关部门和领导报告；
3) 停止治疗过程，减压出舱，待供电恢复正常后再开舱；
4) 注意：UPS仅可维持对讲，临时照明，测氧仪，支持电动操作器等30分钟供电。
5　 突发紧急情况（如火警、地震等）的处理
突发紧急情况（如火警、地震等）的处理的考点及要素如下：

a) 当舱内发生火灾或其他危及生命安全的紧急情况时，舱内应如何应急操作：
1) 舱内发现烟火，立即用舱内灭火器将它消灭在萌芽状态，并向舱外报警；
2) 停止吸氧，配合舱外，打开舱内泄压阀减压；
3) 舱内人员一定要冷静处事，不要挤在舱门口，避免开门时受阻或受伤。
b) 当舱内发生火灾或其他危及生命安全的紧急情况时，舱外应如何应急操作：
1) 迅速打开氧舱的排气阀及应急泄压阀；
2) 如发生火灾，应迅速关闭向舱内的供氧、供气阀及电源；启动水喷淋灭火系统，同时打开应急的舱内面罩呼吸系统（如有），通过面罩向舱内人员供空气，防止舱内人员缺氧窒息；
3) 打开舱门，救出舱内人员，组织救治；
4) 保护火灾现场，如实向上级机关报告。
c) 舱内发生触电应急处理：
1) 关闭控制台一切电源，启动应急电源和通讯设备；
2) 医护人员尽快通过过渡舱进舱，对病人进行检查处理；
3) 同时可按常规方案减压出舱，必要时按紧急减压处理；
4) 在查明事故原因前，氧舱停止使用。
d) 地震时氧舱的应急处理：
1) 地震发生时，立即关闭供氧阀和供气阀；

2) 切断总电源并打开应急电源；

3) 迅速打开排气阀逐渐减压，不要使用紧急减压；

4) 通过对讲系统与患者交谈，安慰患者，使其不要恐慌，最好让患者通过观察窗看到医务人员，知道医务人员与他们同在一起，使之放心；

5) 在减压过程中，继续与患者沟通，让患者在座位上坐稳，防止跌倒；

6) 减压结束，打开舱门，通知患者立即出舱，到开阔地带躲避，转移患者到安全医疗机构继续治疗。

附录A
（资料性）
考点及编号与标准条款对照表
表A.1  考点与标准条款对照表
	序号
	考点
	条款编号

	
	
	口试
	实际操作

	一
	氧舱的实际操作技能
	
	

	1
	空压机的实际操作
	
	5.1.2.1

	2
	氧舱日常运行的实际操作
	
	5.1.2.2

	二
	氧舱的应急处理能力
	
	

	1
	突发设备故障的处理
	5.2.2.1
	

	2
	突发断电的处理
	5.2.2.2
	

	3
	突发紧急情况（如火警、地震等）的处理
	5.2.2.3
	


附录B
（资料性）
考场记录表

表B.1  考场记录表
 作业种类：         作业项目：            
考试时间：        年       月      日
考试种类：(理论知识/实际操作) 

班    别：             
考试地点：                           
考场情况记录：
	准考证编号：             号至                 号

	应考试人数：
	 
	实际考试人数：
	 

	缺考人员
记录
	姓名
	编号
	姓名
	编号

	
	 
	 
	 
	 

	
	 
	 
	 
	 

	
	 
	 
	 
	 

	
	 
	 
	 
	 

	
	 
	 
	 
	 

	考场情况
记录
	

	考试机构名称
	


 监督员：              监考员：
附录C
（资料性）
考试签到及考试成绩登记表
表C.1  氧舱维护保养实操考试签到及考试成绩登记表
	考试班期号
	

	省编号
	
	考试时间
	

	考号
	姓名
	性别
	身份证号码
	项目代号
	考生签到（签名）
	考试成绩
	补考成绩
	备注

	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	


考评员签名：                   监考员签名：                   

附件D
（资料性）
考核记录表
表D.1  氧舱维护保养实际操作考核记录表
姓名：         工作单位：                           工作氧舱类型：         考核结论      

考试日期：         年      月       日     考试开始时间：          考试结束时间：          
	序号
	考 核 项 目
	成绩
	备 注

	Ⅰ
	实际操作

50分
	空压机的实际操作25分
	□简述空压机开机前的检查准备工作要点

□空压机启动操作要点
□空压机运行巡回检查要点

□空压机正常停车操作要点

□空压机在那些情况下应采取紧急停车的措施？

□空压机操作人员岗位职责有哪些？
	
	

	
	
	氧舱日常运行的实际操作

25分
	(进舱须知有哪些？

□空气加压氧舱的操作规程包括哪些内容？

□空气加压氧舱加压前的准备工作

□空气加压氧舱的加压操作

□空气加压氧舱的稳压操作

□空气加压氧舱的减压操作

(过渡舱的操作---舱内人员回到舱外

(过渡舱的操作---舱外人员进入舱内

□递物筒的操作方法---由舱内向舱外递物操作

□递物筒的操作方法---由舱外向舱内递物操作

□空气加压舱出舱后整理

□氧气加压舱的操作规程包括哪些内容？

□氧气加压舱加压前准备工作

□氧气加压舱的加压操作

□氧气加压舱的稳压操作

□氧气加压舱的减压操作

□氧气加压舱出舱后整理
	
	

	Ⅱ
	应急处置

50分
	突发设备故障的处理

25分
	(稳压吸氧期间，舱内氧的体积分数低于23%原因和处理方法

□稳压吸氧期间，舱压波动太大原因和处理方法
□患者在舱内吸氧困难原因和处理方法

□患者在舱内呼气不畅原因和处理方法

□安全阀泄漏原因和处理方法

□安全阀到整定压力不开启原因和处理方法

□压力表在什么情况下不可以继续使用

□氧气减压阀出口压力逐渐上升原因和处理方法

□按需供氧调节器泄漏原因和处理方法

□活塞式压缩机排气温度过高原因和处理方法
	
	

	
	
	突发断电的处理

25分
	□突发断电的处理
	
	

	
	
	突发紧急情况（如火警、地震等）的处理

25分
	(当舱内发生火灾或其他危及生命安全的紧急情况时，舱内应如何应急操作
□当舱内发生火灾或其他危及生命安全的紧急情况时，舱外应如何应急操作
□舱内发生触电应急处理

□地震时氧舱的应急处理
	
	

	Ⅲ
	考试用时
	考试总用时不得超过15分钟
	
	

	总 评 成 绩：    分  考生（签名）：          主考（签名）:           监考（签名）：    


说明：Ⅰ、Ⅱ各部分题目由考生随机各抽2题考试。
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