
臺中高等行政法院判決　

地方行政訴訟庭

113年度巡簡字第6號

                          113年6月26日辯論終結

原      告  威力救護車有限公司

0000000000000000

代  表  人  吳子琳 

被      告  彰化縣政府

0000000000000000

代  表  人  王惠美 

訴訟代理人  孫宗娟 

上列當事人間緊急醫療救護法事件，原告不服被告112年6月9日

府授衛醫字第1120221905號裁處書、衛生福利部112年12月5日衛

部法字0000000000號訴願決定，提起行政訴訟，本院判決如下：

    主  文

原告之訴駁回。

訴訟費用新臺幣2000元由原告負擔。

    事實及理由

一、事實概要：原告所屬救護車(下稱系爭救護車)於民國112年3

月28日10時許，至彰化縣私立光田護理之家(下稱光田護理

之家)載送病患途中，因與他人發生車禍事故而遭檢舉有未

依規定使用警鳴器、紅色閃光燈（下稱警示設備）之情事。

被告所屬衛生局認檢舉無誤，被告亦認違規事實明確，於

112年6月9日依緊急醫療救護法第42條第1項規定，以府授衛

醫字第1120221905號裁處書處原告罰鍰新臺幣(下同)6萬元

（下稱原處分）。原告不服，提起訴願，經衛生福利部以

112年12月5日衛部法字0000000000號訴願決定駁回，原告仍

不服，於法定期間內提起本訴。

二、訴訟要旨：

　㈠原告主張：當時光田護理之家僅致電表示需要一輛車送病患

至員榮醫院就診，由於原告並無關於該院預約救護車載送病
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患回診之紀錄，無法事前得知該次勤務內容與病患病況之急

迫程度。因致電人員語氣著急、催促原告派遣救護車，且護

理之家之住民普遍為年長者，原告為避免耽誤病患傷況，且

資訊有限的情況下，故認有緊急情況而派遣系爭救護車出

勤，並為能儘速到場，才在路途中使用警示設備，應符合緊

急醫療救護法第17條第2項規定。又依緊急醫療救護法施行

細則第5條第1項規定，被告僅得在接獲警察機關之取締後方

可裁罰原告，本件係民眾檢舉，原處分顯違反法定程序。並

聲明：⒈原處分及訴願決定均撤銷。⒉訴訟費用由被告負

擔。　　

　㈡被告答辯：依衛生福利部108年 4月8日衛部醫字第

1081662261號函(下稱衛福部108年函釋)，病人是否情況緊

急，應由現場救護專業人員判斷。經調查，光田護理之家已

於3月26日向原告預約安排救護車，載送住民進行例行性回

診，當天係因久久未見救護車到來，才致電詢問原告遲到原

因。可知當時致電者並未明確告知病患有情況急迫之情事，

系爭救護車前往光田護理之家的路途中使用警示設備，顯屬

違規。並聲明：⒈原告之訴駁回。⒉訴訟費用由原告負擔。

三、本件相關法規：

　㈠緊急醫療救護法：

　　⒈第17條第2項：「前項救護車非因情況緊急，不得使用警

鳴器及紅色閃光燈。」

　　⒉第42條第1款：「有下列情形之一者，處新臺幣6萬元以上

30萬元以下罰鍰：一、救護車設置機關（構）違反第17條

第2項…。」

　㈡緊急醫療救護法施行細則：

　　⒈第2條第1款：「本法用詞，定義如下：一、緊急傷病：指

具有急性及嚴重性症狀，如未即時給予醫療救護處理，將

導致個人健康、身體功能嚴重傷害或身體器官機能嚴重異

常之傷病。」

　　⒉第5條第1項：「救護車違反本法第17條第2項規定者，由
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警察機關取締後，移送當地衛生主管機關依本法第42條第

1款規定處理。」

四、本院判斷：

　㈠前揭事實概要欄所載各情，除後述爭點外，未據兩造爭執，

並有彰化縣衛生局暨所屬機關受理民眾陳情(檢舉)案件處理

表、112年4月26日之訪談紀錄、光田護理之家112年5月17日

光田第0107號函、原處分、訴願決定、送達證書等附卷可

證，堪信為真實。本件爭點為：1.原告派遣系爭救護車載送

病患，是否屬於緊急醫療救護情況？2.被告依民眾檢舉作成

原處分，是否違反緊急醫療救護法施行細則第5條規定之程

序而有違法？論述如下。

　㈡救護車裝備標準及管理辦法第4條規定：「救護車之使用以

下列範圍為限：一、救護及運送傷病患。二、運送執行緊急

傷病患救護工作之救護人員。三、緊急運送醫療救護器材、

藥品、血液或供移植之器官。四、支援防疫措施。五、支援

其他經衛生或消防主管機關指派之救護有關工作。」緊急醫

療救護法第17條第2項規定，救護車非因情況緊急，不得使

用警鳴器及紅色閃光燈。可知使用救護車執行任務，並非一

概允許或應該使用警示設備，須具備「情況緊急」之前提要

件，始得為之。而救護車一旦依法使用警示設備，因屬執行

緊急任務，故可不受道路交通安全相關規範之限制，無異取

得道路使用特權。依道路交通安全規則（下稱道安規則）第

93條第2項後段規定，救護車開啟警示燈及警鳴器執行緊急

任務時，得不受標誌、標線及號誌指示之限制。且汽車聞有

救護車執行緊急任務車輛之警號時，均應立即避讓（道安規

則第101條第3項規定參照），如有違反，依道路交通管理處

罰條例第45條第2項規定，尚應處汽車駕駛人3600元罰鍰，

並吊銷駕駛執照，罰甚嚴厲。救護車為緊急任務而取得高速

行駛、穿越號誌等道路使用特權，同時也大大提高發生交通

意外之不測風險，此乃以其他用路人之交通安全需求為其代

價。則救護車出勤時，是否因情況緊急，而必須使用警示設
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備，為求衡平兼顧，避免流於恣意，並因事實上本以醫療院

所或現場專業救治或需用人員始能更清楚得知傷患之實際情

況，自不得由救護車派遣公司或其駕駛逕自認定，而應以醫

療院所或現場救治等需用人員之判斷為其準據。

　㈢經查，依光田護理之家函覆被告說明略稱：於112年3月26日

有以電話預約，請原告同年月28日早上9：30載送住民回

診，因該住民開刀傷口未癒，不適合坐輪椅過久，所以每次

都是預約救護車定期掛號回診。因當天早上10：00救護車延

遲未到，才以電話關心詢問救護車未來載送之原因等語，有

光田護理之家112年5月17日光田第0107號函在卷可按（見簡

字卷第99頁）。可知系爭救護車出勤任務係載送不適合坐輪

椅之病患定期回診，客觀上並非有何緊急救護之需求。且依

原告自陳，當時光田護理之家僅致電表示需要一輛車送病患

至員榮醫院就診，由於原告並無關於該院預約救護車載送病

患回診之紀錄，無法事前得知該次勤務之內容與病患病況之

急迫程度。因致電人員之語氣著急、催促原告派遣救護車，

且護理之家之住民普遍為年長者，原告為避免耽誤病患傷

況，且資訊有限的情況下，故認有緊急情況而派遣系爭救護

車出勤等語。姑先不論原告所述當日並無光田護理之家預約

住民掛號回診一情是否屬實，原告僅憑光田護理之家電話通

知需用救護車載送病患就診，即以對方當時語氣急促、護理

之家多屬年長住民等情，未有任何詢問，即逕自認定其情況

緊急，於前往光田護理之家途中，開啟警示設備，而非以醫

療院所或現場救治等需用人員之判斷為準，顯於法不合。

　㈣原告雖另主張，被告僅得在接獲警察機關之取締後方可裁

罰，不得因民眾檢舉而裁罰云云。然依緊急醫療救護法施行

細則第5條第1項「救護車違反本法第17條第2項規定者，由

警察機關取締後，移送當地衛生主管機關依本法第42條第1

款規定處理。」之規定，其中所謂「警察取締」，僅是衛生

主管機關知有違規事實並啟動調查之原因，並非裁罰之程序

要件，是如經由民眾檢舉，衛生主管機關獲知後調查違規屬
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實，自仍得據以裁罰。原告主張本件未經警察取締，被告所

為裁罰違反法定程序云云，並無可採。

五、結論：

  ㈠綜上所述，原告自行認定有緊急情況而使用警示設備，違規

事實明確，被告依緊急醫療救護法第42條第1款規定裁量後

處以最低罰鍰，並無違誤，訴願決定予以維持，亦無不合，

原告訴請撤銷原處分及訴願決定，為無理由，應予駁回。

  ㈡本件事證明確，兩造其餘攻防方法及所提事證，經核均於判

決結果不生影響，無庸逐一論述，附此敘明。

  ㈢原告之訴無理由，訴訟費用應由原告負擔。

中　　華　　民　　國　　113 　年　　7 　　月　　26　　日

　　　　　　　　　          　法   官　李嘉益

上為正本係照原本作成。　　　　　　　　　　　　　

如不服本判決，應於判決送達後20日內，向本院地方行政訴訟庭

提出上訴狀，上訴狀並應記載上訴理由，表明關於原判決所違背

之法令及其具體內容或依訴訟資料可認為原判決有違背法令之具

體事實，並繳納上訴費新臺幣3,000元；未表明上訴理由者，應

於提出上訴後20日內補提理由書（上訴狀及上訴理由書均須按他

造人數附繕本）。如逾期未提出上訴理由書者，本院毋庸再命補

正而逕以裁定駁回上訴。

中　　華　　民　　國　　113 　年　　7 　　月　　26　　日

                              書記官  林俐婷
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  margin: 100px auto 0;
  width: 70px;
  text-align: center;
}

#loadingSpinner > div {
  width: 18px;
  height: 18px;
  background-color: #333;
  margin-left : 10px;
  border-radius: 100%;
  display: inline-block;
  -webkit-animation: sk-bouncedelay 2.4s infinite ease-in-out both;
  animation: sk-bouncedelay 2.4s infinite ease-in-out both;
}

#loadingSpinner .bounce1 {
  -webkit-animation-delay: -1.2s;
  animation-delay: -1.2s;
}

#loadingSpinner .bounce2 {
  -webkit-animation-delay: -0.6s;
  animation-delay: -0.6s;
}

@-webkit-keyframes sk-bouncedelay {
  0%, 80%, 100% { -webkit-transform: scale(0) }
  40% { -webkit-transform: scale(1.0) }
}

@keyframes sk-bouncedelay {
  0%, 80%, 100% { 
    -webkit-transform: scale(0);
    transform: scale(0);
  } 40% { 
    -webkit-transform: scale(1.0);
    transform: scale(1.0);
  }
}


臺中高等行政法院判決　
地方行政訴訟庭
113年度巡簡字第6號
                          113年6月26日辯論終結
原      告  威力救護車有限公司


代  表  人  吳子琳  
被      告  彰化縣政府


代  表  人  王惠美  
訴訟代理人  孫宗娟  
上列當事人間緊急醫療救護法事件，原告不服被告112年6月9日府授衛醫字第1120221905號裁處書、衛生福利部112年12月5日衛部法字0000000000號訴願決定，提起行政訴訟，本院判決如下：
    主  文
原告之訴駁回。
訴訟費用新臺幣2000元由原告負擔。
    事實及理由
一、事實概要：原告所屬救護車(下稱系爭救護車)於民國112年3月28日10時許，至彰化縣私立光田護理之家(下稱光田護理之家)載送病患途中，因與他人發生車禍事故而遭檢舉有未依規定使用警鳴器、紅色閃光燈（下稱警示設備）之情事。被告所屬衛生局認檢舉無誤，被告亦認違規事實明確，於112年6月9日依緊急醫療救護法第42條第1項規定，以府授衛醫字第1120221905號裁處書處原告罰鍰新臺幣(下同)6萬元（下稱原處分）。原告不服，提起訴願，經衛生福利部以112年12月5日衛部法字0000000000號訴願決定駁回，原告仍不服，於法定期間內提起本訴。
二、訴訟要旨：
　㈠原告主張：當時光田護理之家僅致電表示需要一輛車送病患至員榮醫院就診，由於原告並無關於該院預約救護車載送病患回診之紀錄，無法事前得知該次勤務內容與病患病況之急迫程度。因致電人員語氣著急、催促原告派遣救護車，且護理之家之住民普遍為年長者，原告為避免耽誤病患傷況，且資訊有限的情況下，故認有緊急情況而派遣系爭救護車出勤，並為能儘速到場，才在路途中使用警示設備，應符合緊急醫療救護法第17條第2項規定。又依緊急醫療救護法施行細則第5條第1項規定，被告僅得在接獲警察機關之取締後方可裁罰原告，本件係民眾檢舉，原處分顯違反法定程序。並聲明：⒈原處分及訴願決定均撤銷。⒉訴訟費用由被告負擔。　　
　㈡被告答辯：依衛生福利部108年4月8日衛部醫字第1081662261號函(下稱衛福部108年函釋)，病人是否情況緊急，應由現場救護專業人員判斷。經調查，光田護理之家已於3月26日向原告預約安排救護車，載送住民進行例行性回診，當天係因久久未見救護車到來，才致電詢問原告遲到原因。可知當時致電者並未明確告知病患有情況急迫之情事，系爭救護車前往光田護理之家的路途中使用警示設備，顯屬違規。並聲明：⒈原告之訴駁回。⒉訴訟費用由原告負擔。
三、本件相關法規：
　㈠緊急醫療救護法：
　　⒈第17條第2項：「前項救護車非因情況緊急，不得使用警鳴器及紅色閃光燈。」
　　⒉第42條第1款：「有下列情形之一者，處新臺幣6萬元以上30萬元以下罰鍰：一、救護車設置機關（構）違反第17條第2項…。」
　㈡緊急醫療救護法施行細則：
　　⒈第2條第1款：「本法用詞，定義如下：一、緊急傷病：指具有急性及嚴重性症狀，如未即時給予醫療救護處理，將導致個人健康、身體功能嚴重傷害或身體器官機能嚴重異常之傷病。」
　　⒉第5條第1項：「救護車違反本法第17條第2項規定者，由警察機關取締後，移送當地衛生主管機關依本法第42條第1款規定處理。」
四、本院判斷：
　㈠前揭事實概要欄所載各情，除後述爭點外，未據兩造爭執，並有彰化縣衛生局暨所屬機關受理民眾陳情(檢舉)案件處理表、112年4月26日之訪談紀錄、光田護理之家112年5月17日光田第0107號函、原處分、訴願決定、送達證書等附卷可證，堪信為真實。本件爭點為：1.原告派遣系爭救護車載送病患，是否屬於緊急醫療救護情況？2.被告依民眾檢舉作成原處分，是否違反緊急醫療救護法施行細則第5條規定之程序而有違法？論述如下。
　㈡救護車裝備標準及管理辦法第4條規定：「救護車之使用以下列範圍為限：一、救護及運送傷病患。二、運送執行緊急傷病患救護工作之救護人員。三、緊急運送醫療救護器材、藥品、血液或供移植之器官。四、支援防疫措施。五、支援其他經衛生或消防主管機關指派之救護有關工作。」緊急醫療救護法第17條第2項規定，救護車非因情況緊急，不得使用警鳴器及紅色閃光燈。可知使用救護車執行任務，並非一概允許或應該使用警示設備，須具備「情況緊急」之前提要件，始得為之。而救護車一旦依法使用警示設備，因屬執行緊急任務，故可不受道路交通安全相關規範之限制，無異取得道路使用特權。依道路交通安全規則（下稱道安規則）第93條第2項後段規定，救護車開啟警示燈及警鳴器執行緊急任務時，得不受標誌、標線及號誌指示之限制。且汽車聞有救護車執行緊急任務車輛之警號時，均應立即避讓（道安規則第101條第3項規定參照），如有違反，依道路交通管理處罰條例第45條第2項規定，尚應處汽車駕駛人3600元罰鍰，並吊銷駕駛執照，罰甚嚴厲。救護車為緊急任務而取得高速行駛、穿越號誌等道路使用特權，同時也大大提高發生交通意外之不測風險，此乃以其他用路人之交通安全需求為其代價。則救護車出勤時，是否因情況緊急，而必須使用警示設備，為求衡平兼顧，避免流於恣意，並因事實上本以醫療院所或現場專業救治或需用人員始能更清楚得知傷患之實際情況，自不得由救護車派遣公司或其駕駛逕自認定，而應以醫療院所或現場救治等需用人員之判斷為其準據。
　㈢經查，依光田護理之家函覆被告說明略稱：於112年3月26日有以電話預約，請原告同年月28日早上9：30載送住民回診，因該住民開刀傷口未癒，不適合坐輪椅過久，所以每次都是預約救護車定期掛號回診。因當天早上10：00救護車延遲未到，才以電話關心詢問救護車未來載送之原因等語，有光田護理之家112年5月17日光田第0107號函在卷可按（見簡字卷第99頁）。可知系爭救護車出勤任務係載送不適合坐輪椅之病患定期回診，客觀上並非有何緊急救護之需求。且依原告自陳，當時光田護理之家僅致電表示需要一輛車送病患至員榮醫院就診，由於原告並無關於該院預約救護車載送病患回診之紀錄，無法事前得知該次勤務之內容與病患病況之急迫程度。因致電人員之語氣著急、催促原告派遣救護車，且護理之家之住民普遍為年長者，原告為避免耽誤病患傷況，且資訊有限的情況下，故認有緊急情況而派遣系爭救護車出勤等語。姑先不論原告所述當日並無光田護理之家預約住民掛號回診一情是否屬實，原告僅憑光田護理之家電話通知需用救護車載送病患就診，即以對方當時語氣急促、護理之家多屬年長住民等情，未有任何詢問，即逕自認定其情況緊急，於前往光田護理之家途中，開啟警示設備，而非以醫療院所或現場救治等需用人員之判斷為準，顯於法不合。
　㈣原告雖另主張，被告僅得在接獲警察機關之取締後方可裁罰，不得因民眾檢舉而裁罰云云。然依緊急醫療救護法施行細則第5條第1項「救護車違反本法第17條第2項規定者，由警察機關取締後，移送當地衛生主管機關依本法第42條第1款規定處理。」之規定，其中所謂「警察取締」，僅是衛生主管機關知有違規事實並啟動調查之原因，並非裁罰之程序要件，是如經由民眾檢舉，衛生主管機關獲知後調查違規屬實，自仍得據以裁罰。原告主張本件未經警察取締，被告所為裁罰違反法定程序云云，並無可採。
五、結論：
  ㈠綜上所述，原告自行認定有緊急情況而使用警示設備，違規事實明確，被告依緊急醫療救護法第42條第1款規定裁量後處以最低罰鍰，並無違誤，訴願決定予以維持，亦無不合，原告訴請撤銷原處分及訴願決定，為無理由，應予駁回。
  ㈡本件事證明確，兩造其餘攻防方法及所提事證，經核均於判決結果不生影響，無庸逐一論述，附此敘明。
  ㈢原告之訴無理由，訴訟費用應由原告負擔。
中　　華　　民　　國　　113 　年　　7 　　月　　26　　日
　　　　　　　　　          　法   官　李嘉益
上為正本係照原本作成。　　　　　　　　　　　　　
如不服本判決，應於判決送達後20日內，向本院地方行政訴訟庭提出上訴狀，上訴狀並應記載上訴理由，表明關於原判決所違背之法令及其具體內容或依訴訟資料可認為原判決有違背法令之具體事實，並繳納上訴費新臺幣3,000元；未表明上訴理由者，應於提出上訴後20日內補提理由書（上訴狀及上訴理由書均須按他造人數附繕本）。如逾期未提出上訴理由書者，本院毋庸再命補正而逕以裁定駁回上訴。
中　　華　　民　　國　　113 　年　　7 　　月　　26　　日
                              書記官  林俐婷



臺中高等行政法院判決　

地方行政訴訟庭

113年度巡簡字第6號

                          113年6月26日辯論終結

原      告  威力救護車有限公司



代  表  人  吳子琳  

被      告  彰化縣政府



代  表  人  王惠美  

訴訟代理人  孫宗娟  

上列當事人間緊急醫療救護法事件，原告不服被告112年6月9日

府授衛醫字第1120221905號裁處書、衛生福利部112年12月5日衛

部法字0000000000號訴願決定，提起行政訴訟，本院判決如下：

    主  文

原告之訴駁回。

訴訟費用新臺幣2000元由原告負擔。

    事實及理由

一、事實概要：原告所屬救護車(下稱系爭救護車)於民國112年3

    月28日10時許，至彰化縣私立光田護理之家(下稱光田護理

    之家)載送病患途中，因與他人發生車禍事故而遭檢舉有未

    依規定使用警鳴器、紅色閃光燈（下稱警示設備）之情事。

    被告所屬衛生局認檢舉無誤，被告亦認違規事實明確，於11

    2年6月9日依緊急醫療救護法第42條第1項規定，以府授衛醫

    字第1120221905號裁處書處原告罰鍰新臺幣(下同)6萬元（

    下稱原處分）。原告不服，提起訴願，經衛生福利部以112

    年12月5日衛部法字0000000000號訴願決定駁回，原告仍不

    服，於法定期間內提起本訴。

二、訴訟要旨：

　㈠原告主張：當時光田護理之家僅致電表示需要一輛車送病患

    至員榮醫院就診，由於原告並無關於該院預約救護車載送病

    患回診之紀錄，無法事前得知該次勤務內容與病患病況之急

    迫程度。因致電人員語氣著急、催促原告派遣救護車，且護

    理之家之住民普遍為年長者，原告為避免耽誤病患傷況，且

    資訊有限的情況下，故認有緊急情況而派遣系爭救護車出勤

    ，並為能儘速到場，才在路途中使用警示設備，應符合緊急

    醫療救護法第17條第2項規定。又依緊急醫療救護法施行細

    則第5條第1項規定，被告僅得在接獲警察機關之取締後方可

    裁罰原告，本件係民眾檢舉，原處分顯違反法定程序。並聲

    明：⒈原處分及訴願決定均撤銷。⒉訴訟費用由被告負擔。　

    　

　㈡被告答辯：依衛生福利部108年4月8日衛部醫字第1081662261

    號函(下稱衛福部108年函釋)，病人是否情況緊急，應由現

    場救護專業人員判斷。經調查，光田護理之家已於3月26日

    向原告預約安排救護車，載送住民進行例行性回診，當天係

    因久久未見救護車到來，才致電詢問原告遲到原因。可知當

    時致電者並未明確告知病患有情況急迫之情事，系爭救護車

    前往光田護理之家的路途中使用警示設備，顯屬違規。並聲

    明：⒈原告之訴駁回。⒉訴訟費用由原告負擔。

三、本件相關法規：

　㈠緊急醫療救護法：

　　⒈第17條第2項：「前項救護車非因情況緊急，不得使用警鳴

      器及紅色閃光燈。」

　　⒉第42條第1款：「有下列情形之一者，處新臺幣6萬元以上3

      0萬元以下罰鍰：一、救護車設置機關（構）違反第17條

      第2項…。」

　㈡緊急醫療救護法施行細則：

　　⒈第2條第1款：「本法用詞，定義如下：一、緊急傷病：指

      具有急性及嚴重性症狀，如未即時給予醫療救護處理，將

      導致個人健康、身體功能嚴重傷害或身體器官機能嚴重異

      常之傷病。」

　　⒉第5條第1項：「救護車違反本法第17條第2項規定者，由警

      察機關取締後，移送當地衛生主管機關依本法第42條第1

      款規定處理。」

四、本院判斷：

　㈠前揭事實概要欄所載各情，除後述爭點外，未據兩造爭執，

    並有彰化縣衛生局暨所屬機關受理民眾陳情(檢舉)案件處理

    表、112年4月26日之訪談紀錄、光田護理之家112年5月17日

    光田第0107號函、原處分、訴願決定、送達證書等附卷可證

    ，堪信為真實。本件爭點為：1.原告派遣系爭救護車載送病

    患，是否屬於緊急醫療救護情況？2.被告依民眾檢舉作成原

    處分，是否違反緊急醫療救護法施行細則第5條規定之程序

    而有違法？論述如下。

　㈡救護車裝備標準及管理辦法第4條規定：「救護車之使用以下

    列範圍為限：一、救護及運送傷病患。二、運送執行緊急傷

    病患救護工作之救護人員。三、緊急運送醫療救護器材、藥

    品、血液或供移植之器官。四、支援防疫措施。五、支援其

    他經衛生或消防主管機關指派之救護有關工作。」緊急醫療

    救護法第17條第2項規定，救護車非因情況緊急，不得使用

    警鳴器及紅色閃光燈。可知使用救護車執行任務，並非一概

    允許或應該使用警示設備，須具備「情況緊急」之前提要件

    ，始得為之。而救護車一旦依法使用警示設備，因屬執行緊

    急任務，故可不受道路交通安全相關規範之限制，無異取得

    道路使用特權。依道路交通安全規則（下稱道安規則）第93

    條第2項後段規定，救護車開啟警示燈及警鳴器執行緊急任

    務時，得不受標誌、標線及號誌指示之限制。且汽車聞有救

    護車執行緊急任務車輛之警號時，均應立即避讓（道安規則

    第101條第3項規定參照），如有違反，依道路交通管理處罰

    條例第45條第2項規定，尚應處汽車駕駛人3600元罰鍰，並

    吊銷駕駛執照，罰甚嚴厲。救護車為緊急任務而取得高速行

    駛、穿越號誌等道路使用特權，同時也大大提高發生交通意

    外之不測風險，此乃以其他用路人之交通安全需求為其代價

    。則救護車出勤時，是否因情況緊急，而必須使用警示設備

    ，為求衡平兼顧，避免流於恣意，並因事實上本以醫療院所

    或現場專業救治或需用人員始能更清楚得知傷患之實際情況

    ，自不得由救護車派遣公司或其駕駛逕自認定，而應以醫療

    院所或現場救治等需用人員之判斷為其準據。

　㈢經查，依光田護理之家函覆被告說明略稱：於112年3月26日

    有以電話預約，請原告同年月28日早上9：30載送住民回診

    ，因該住民開刀傷口未癒，不適合坐輪椅過久，所以每次都

    是預約救護車定期掛號回診。因當天早上10：00救護車延遲

    未到，才以電話關心詢問救護車未來載送之原因等語，有光

    田護理之家112年5月17日光田第0107號函在卷可按（見簡字

    卷第99頁）。可知系爭救護車出勤任務係載送不適合坐輪椅

    之病患定期回診，客觀上並非有何緊急救護之需求。且依原

    告自陳，當時光田護理之家僅致電表示需要一輛車送病患至

    員榮醫院就診，由於原告並無關於該院預約救護車載送病患

    回診之紀錄，無法事前得知該次勤務之內容與病患病況之急

    迫程度。因致電人員之語氣著急、催促原告派遣救護車，且

    護理之家之住民普遍為年長者，原告為避免耽誤病患傷況，

    且資訊有限的情況下，故認有緊急情況而派遣系爭救護車出

    勤等語。姑先不論原告所述當日並無光田護理之家預約住民

    掛號回診一情是否屬實，原告僅憑光田護理之家電話通知需

    用救護車載送病患就診，即以對方當時語氣急促、護理之家

    多屬年長住民等情，未有任何詢問，即逕自認定其情況緊急

    ，於前往光田護理之家途中，開啟警示設備，而非以醫療院

    所或現場救治等需用人員之判斷為準，顯於法不合。

　㈣原告雖另主張，被告僅得在接獲警察機關之取締後方可裁罰

    ，不得因民眾檢舉而裁罰云云。然依緊急醫療救護法施行細

    則第5條第1項「救護車違反本法第17條第2項規定者，由警

    察機關取締後，移送當地衛生主管機關依本法第42條第1款

    規定處理。」之規定，其中所謂「警察取締」，僅是衛生主

    管機關知有違規事實並啟動調查之原因，並非裁罰之程序要

    件，是如經由民眾檢舉，衛生主管機關獲知後調查違規屬實

    ，自仍得據以裁罰。原告主張本件未經警察取締，被告所為

    裁罰違反法定程序云云，並無可採。

五、結論：

  ㈠綜上所述，原告自行認定有緊急情況而使用警示設備，違規

    事實明確，被告依緊急醫療救護法第42條第1款規定裁量後

    處以最低罰鍰，並無違誤，訴願決定予以維持，亦無不合，

    原告訴請撤銷原處分及訴願決定，為無理由，應予駁回。

  ㈡本件事證明確，兩造其餘攻防方法及所提事證，經核均於判

    決結果不生影響，無庸逐一論述，附此敘明。

  ㈢原告之訴無理由，訴訟費用應由原告負擔。

中　　華　　民　　國　　113 　年　　7 　　月　　26　　日

　　　　　　　　　          　法   官　李嘉益

上為正本係照原本作成。　　　　　　　　　　　　　

如不服本判決，應於判決送達後20日內，向本院地方行政訴訟庭

提出上訴狀，上訴狀並應記載上訴理由，表明關於原判決所違背

之法令及其具體內容或依訴訟資料可認為原判決有違背法令之具

體事實，並繳納上訴費新臺幣3,000元；未表明上訴理由者，應

於提出上訴後20日內補提理由書（上訴狀及上訴理由書均須按他

造人數附繕本）。如逾期未提出上訴理由書者，本院毋庸再命補

正而逕以裁定駁回上訴。

中　　華　　民　　國　　113 　年　　7 　　月　　26　　日

                              書記官  林俐婷






臺中高等行政法院判決　

地方行政訴訟庭

113年度巡簡字第6號

                          113年6月26日辯論終結

原      告  威力救護車有限公司



代  表  人  吳子琳  

被      告  彰化縣政府



代  表  人  王惠美  

訴訟代理人  孫宗娟  

上列當事人間緊急醫療救護法事件，原告不服被告112年6月9日府授衛醫字第1120221905號裁處書、衛生福利部112年12月5日衛部法字0000000000號訴願決定，提起行政訴訟，本院判決如下：

    主  文

原告之訴駁回。

訴訟費用新臺幣2000元由原告負擔。

    事實及理由

一、事實概要：原告所屬救護車(下稱系爭救護車)於民國112年3月28日10時許，至彰化縣私立光田護理之家(下稱光田護理之家)載送病患途中，因與他人發生車禍事故而遭檢舉有未依規定使用警鳴器、紅色閃光燈（下稱警示設備）之情事。被告所屬衛生局認檢舉無誤，被告亦認違規事實明確，於112年6月9日依緊急醫療救護法第42條第1項規定，以府授衛醫字第1120221905號裁處書處原告罰鍰新臺幣(下同)6萬元（下稱原處分）。原告不服，提起訴願，經衛生福利部以112年12月5日衛部法字0000000000號訴願決定駁回，原告仍不服，於法定期間內提起本訴。

二、訴訟要旨：

　㈠原告主張：當時光田護理之家僅致電表示需要一輛車送病患至員榮醫院就診，由於原告並無關於該院預約救護車載送病患回診之紀錄，無法事前得知該次勤務內容與病患病況之急迫程度。因致電人員語氣著急、催促原告派遣救護車，且護理之家之住民普遍為年長者，原告為避免耽誤病患傷況，且資訊有限的情況下，故認有緊急情況而派遣系爭救護車出勤，並為能儘速到場，才在路途中使用警示設備，應符合緊急醫療救護法第17條第2項規定。又依緊急醫療救護法施行細則第5條第1項規定，被告僅得在接獲警察機關之取締後方可裁罰原告，本件係民眾檢舉，原處分顯違反法定程序。並聲明：⒈原處分及訴願決定均撤銷。⒉訴訟費用由被告負擔。　　

　㈡被告答辯：依衛生福利部108年4月8日衛部醫字第1081662261號函(下稱衛福部108年函釋)，病人是否情況緊急，應由現場救護專業人員判斷。經調查，光田護理之家已於3月26日向原告預約安排救護車，載送住民進行例行性回診，當天係因久久未見救護車到來，才致電詢問原告遲到原因。可知當時致電者並未明確告知病患有情況急迫之情事，系爭救護車前往光田護理之家的路途中使用警示設備，顯屬違規。並聲明：⒈原告之訴駁回。⒉訴訟費用由原告負擔。

三、本件相關法規：

　㈠緊急醫療救護法：

　　⒈第17條第2項：「前項救護車非因情況緊急，不得使用警鳴器及紅色閃光燈。」

　　⒉第42條第1款：「有下列情形之一者，處新臺幣6萬元以上30萬元以下罰鍰：一、救護車設置機關（構）違反第17條第2項…。」

　㈡緊急醫療救護法施行細則：

　　⒈第2條第1款：「本法用詞，定義如下：一、緊急傷病：指具有急性及嚴重性症狀，如未即時給予醫療救護處理，將導致個人健康、身體功能嚴重傷害或身體器官機能嚴重異常之傷病。」

　　⒉第5條第1項：「救護車違反本法第17條第2項規定者，由警察機關取締後，移送當地衛生主管機關依本法第42條第1款規定處理。」

四、本院判斷：

　㈠前揭事實概要欄所載各情，除後述爭點外，未據兩造爭執，並有彰化縣衛生局暨所屬機關受理民眾陳情(檢舉)案件處理表、112年4月26日之訪談紀錄、光田護理之家112年5月17日光田第0107號函、原處分、訴願決定、送達證書等附卷可證，堪信為真實。本件爭點為：1.原告派遣系爭救護車載送病患，是否屬於緊急醫療救護情況？2.被告依民眾檢舉作成原處分，是否違反緊急醫療救護法施行細則第5條規定之程序而有違法？論述如下。

　㈡救護車裝備標準及管理辦法第4條規定：「救護車之使用以下列範圍為限：一、救護及運送傷病患。二、運送執行緊急傷病患救護工作之救護人員。三、緊急運送醫療救護器材、藥品、血液或供移植之器官。四、支援防疫措施。五、支援其他經衛生或消防主管機關指派之救護有關工作。」緊急醫療救護法第17條第2項規定，救護車非因情況緊急，不得使用警鳴器及紅色閃光燈。可知使用救護車執行任務，並非一概允許或應該使用警示設備，須具備「情況緊急」之前提要件，始得為之。而救護車一旦依法使用警示設備，因屬執行緊急任務，故可不受道路交通安全相關規範之限制，無異取得道路使用特權。依道路交通安全規則（下稱道安規則）第93條第2項後段規定，救護車開啟警示燈及警鳴器執行緊急任務時，得不受標誌、標線及號誌指示之限制。且汽車聞有救護車執行緊急任務車輛之警號時，均應立即避讓（道安規則第101條第3項規定參照），如有違反，依道路交通管理處罰條例第45條第2項規定，尚應處汽車駕駛人3600元罰鍰，並吊銷駕駛執照，罰甚嚴厲。救護車為緊急任務而取得高速行駛、穿越號誌等道路使用特權，同時也大大提高發生交通意外之不測風險，此乃以其他用路人之交通安全需求為其代價。則救護車出勤時，是否因情況緊急，而必須使用警示設備，為求衡平兼顧，避免流於恣意，並因事實上本以醫療院所或現場專業救治或需用人員始能更清楚得知傷患之實際情況，自不得由救護車派遣公司或其駕駛逕自認定，而應以醫療院所或現場救治等需用人員之判斷為其準據。

　㈢經查，依光田護理之家函覆被告說明略稱：於112年3月26日有以電話預約，請原告同年月28日早上9：30載送住民回診，因該住民開刀傷口未癒，不適合坐輪椅過久，所以每次都是預約救護車定期掛號回診。因當天早上10：00救護車延遲未到，才以電話關心詢問救護車未來載送之原因等語，有光田護理之家112年5月17日光田第0107號函在卷可按（見簡字卷第99頁）。可知系爭救護車出勤任務係載送不適合坐輪椅之病患定期回診，客觀上並非有何緊急救護之需求。且依原告自陳，當時光田護理之家僅致電表示需要一輛車送病患至員榮醫院就診，由於原告並無關於該院預約救護車載送病患回診之紀錄，無法事前得知該次勤務之內容與病患病況之急迫程度。因致電人員之語氣著急、催促原告派遣救護車，且護理之家之住民普遍為年長者，原告為避免耽誤病患傷況，且資訊有限的情況下，故認有緊急情況而派遣系爭救護車出勤等語。姑先不論原告所述當日並無光田護理之家預約住民掛號回診一情是否屬實，原告僅憑光田護理之家電話通知需用救護車載送病患就診，即以對方當時語氣急促、護理之家多屬年長住民等情，未有任何詢問，即逕自認定其情況緊急，於前往光田護理之家途中，開啟警示設備，而非以醫療院所或現場救治等需用人員之判斷為準，顯於法不合。

　㈣原告雖另主張，被告僅得在接獲警察機關之取締後方可裁罰，不得因民眾檢舉而裁罰云云。然依緊急醫療救護法施行細則第5條第1項「救護車違反本法第17條第2項規定者，由警察機關取締後，移送當地衛生主管機關依本法第42條第1款規定處理。」之規定，其中所謂「警察取締」，僅是衛生主管機關知有違規事實並啟動調查之原因，並非裁罰之程序要件，是如經由民眾檢舉，衛生主管機關獲知後調查違規屬實，自仍得據以裁罰。原告主張本件未經警察取締，被告所為裁罰違反法定程序云云，並無可採。

五、結論：

  ㈠綜上所述，原告自行認定有緊急情況而使用警示設備，違規事實明確，被告依緊急醫療救護法第42條第1款規定裁量後處以最低罰鍰，並無違誤，訴願決定予以維持，亦無不合，原告訴請撤銷原處分及訴願決定，為無理由，應予駁回。

  ㈡本件事證明確，兩造其餘攻防方法及所提事證，經核均於判決結果不生影響，無庸逐一論述，附此敘明。

  ㈢原告之訴無理由，訴訟費用應由原告負擔。

中　　華　　民　　國　　113 　年　　7 　　月　　26　　日

　　　　　　　　　          　法   官　李嘉益

上為正本係照原本作成。　　　　　　　　　　　　　

如不服本判決，應於判決送達後20日內，向本院地方行政訴訟庭提出上訴狀，上訴狀並應記載上訴理由，表明關於原判決所違背之法令及其具體內容或依訴訟資料可認為原判決有違背法令之具體事實，並繳納上訴費新臺幣3,000元；未表明上訴理由者，應於提出上訴後20日內補提理由書（上訴狀及上訴理由書均須按他造人數附繕本）。如逾期未提出上訴理由書者，本院毋庸再命補正而逕以裁定駁回上訴。

中　　華　　民　　國　　113 　年　　7 　　月　　26　　日

                              書記官  林俐婷





