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2019 年 12月，湖北省武汉市爆发新型冠状

病毒感染导致的新型冠状病毒肺炎(简称“新冠肺

炎”)。在甘肃省卫生健康委员会的统一部署抽调

下，甘肃省 30家医疗单位快速集结第一批援鄂医

护团队于 2020年 1月 28日奔赴武汉执行紧急

医疗护理支援任务。笔者作为甘肃省第一批援鄂

医疗队的护理总组长，现将此次抗疫支援护理管

理体会介绍如下：

1 甘肃省第一批援鄂医护团队人员一般资料构

成情况

甘肃省第一批援鄂医疗队人员共 138人，其

中队长 1人，副队长 1人；医疗专业 38人(27.5%)，

医院感染专业 5人(3.6%)，护理专业 93人(67.4%)，

分别来自省内 30家医疗单位。护理人员中女 84

人(90.3%)，男 9人(9.7%)，男护士中呼吸及感染护

理 2 人，重症护理 7 人；22耀29 岁 26 人(28.0%)，
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30耀39岁 52人(55.9%)，40耀49岁 15 人(16.1%)；

副主任护师及以上8人(8.6%)，主管护师 31人(33.3%)，

护师 42人(45.2%)，护士 12人(12.9%)；副护士长

以上护理管理人员 23人(24.7%)；呼吸及感染护

理 45人(48.4%)，重症护理 48人(51.6%)；有呼吸

科、传染科、ICU、急诊、发热门诊、隔离病房等部门

1年以上工作经验 77 人(82.8%)，与本次任务无

相关工作经验 16人(17.2%)。

2 护理团队建设

2.1 护理人员专业能力调查 因本次支援任务

涉及呼吸道传染病，因此对于护理总组长而言掌

握临时组建团队护理人员相关专业能力情况至关

重要。因救援队紧急召集、紧急出发，而且成员来

自甘肃省内 30家医疗单位，因此，抵达武汉接受

任命后护理总组长立即组建护理团队微信群并使

用腾讯文档编辑《甘肃省第一批援鄂医疗队护理

人员专业能力摸底调查汇总表》，内容涉及姓名、

性别、年龄、民族、工作单位、职称、职务、所在单位

工作科室、总工龄、专科工龄、与本次任务有关的

工作经历(如呼吸科、传染科、ICU、急诊、发热门

诊、隔离病房等)，将调查表发布在护理团队微信

群由护理队员使用手机点击填写，于 15 min内完

成 93名护理人员专业能力摸底调查，对护理团队人

员专业能力资料进行整理、分析，为下一步护理管

理框架构建打下了人力资源信息基础。

2.2 护理团队分层管理组织框架构建 护理人

员共 93 人，1 名护理总组长由副高级职称人员

(三级甲等医院护理培训科副主任)担任，1 名护

理质控协同员由中级职称人员(三级甲等医院重

症医学科护士长)担任，其余 91人参与分组，每组

设立护士长 1名(副高级职称或中级职称，原单位

副护士长以上职务)，护理骨干 4名(副高级职称

或中级职称，原单位护理责任组长以上职务)，形

成三级护理管理体系。护理总组长、护士长及护理

质控协同人员均为党员或预备党员。

2.3 护理分组及人力安排

2.3.1 护理分组 根据分管病区患者人数实施

分组及弹性护理排班。护理团队 1月 29日接收管

理第一个病区为发热病区，不包含重症监护室，且

入院患者数量处于逐渐增加阶段。91名参与分组

护士分 6个护理组，每组 15耀16名护理人员。分组
原则为呼吸及感染护士与重症护士基本按照 1颐1
比例搭配，便于工作互补，每组均有初、中、高级职

称人员，同一单位护士尽量协调安排在同一个组。

每组护理人员承担 1天病区护理工作，前 1、2天

病区护理工作由省三级甲等医院护士长组承担，

可为其他护理组争取培训、协调时间。开展工作第

9天接收第二个发热病区，同时接到国家卫生健康

委员会武汉前方指挥部通知从甘肃省第一批援鄂

医疗队抽选 10名有重症科工作经验的医生和 20

名护士前往武汉市另一家定点救治医院支援重症

救治工作，6个护理组共抽选出 20名重症护士后

根据每个病区 40张床位标准进行人员调整，分为

4个护理组，每组 18名护士，2个护理组配合负责

1个病区护理工作。

2.3.2 护理人力安排 经过跟组工作实地测算

并结合医用防护用品使用范围指引要求［1］，更换

衣物、穿防护用品 25 min，每班次工作 6 h，两次交

接班共 40 min，脱防护用品、更换衣物 40 min，从

进入医院开始至离开医院总体需要 7.5耀8 h，工作

前控制饮水，工作中可以基本不用纸尿裤，因此采

用了 6 h工作制，每天 4班次，既相对保障了护理

人员休息时间，又减少了防护用品的消耗。1月 29

至 2月 5日期间每组 15名护士，根据每天不同时

间段护理工作量采用 A班(7颐30-13颐00)6人、P班
(13 颐30-19 颐30)4 人、N 班(19 颐00-1 颐30)3 人、N+ 班
(1颐30-7颐00)2人的人力排班模式；2月 6日至今因

工作变动及工作量增加，每组 18 名护士，采用 A

班(7颐30-13颐00)7 人、P班(13颐30-19颐30)5 人、N 班
(19颐00-1颐30)3人、N+班(1颐30-7:00)3人，即 7、5、

3、3人力排班模式。

2.4 护理培训 抵达武汉后首先迅速对所有护

理队员穿脱防护用品知识、技能进行摸底调查，结

果显示 83.9%(78/93)队员对细节不熟悉、技能不

熟练。因此立即对进入病区的第一组护士及各组

护士长、护理骨干进行穿脱防护用品实操培训，培

训演示时安排队员用手机拍摄作为后续培训资

料，笔者带领第一组护士进入病区后由其他各组

护士长及护理骨干按照培训视频资料对本组护理

人员进行培训并逐个考核。其次要求各组护士长

及护理骨干对病区工作中涉及的护理操作、工作

流程对本组队员统一进行培训，培训项目涉及护

理操作 37项、院感护理项目 10项、生活护理项目

5项，护理操作流程以甘肃省护理学会出版的《基

础护理技术操作规程及评分标准》［2 ］为标准，参

考《医疗机构内新型冠状病毒感染预防与控制技

术指南(第一版)》［3］，并与医院感染专家讨论后

确定院感护理工作流程，根据实际工作情况梳理

出生活护理流程。因场地及培训用品的限制，组内

培训方式采用驻地广场通风处，人员之间间隔 1米
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讨论演示、微信群内讨论、使用腾讯及会议 APP工

具等方法。

2.5 护理工作流程确定 笔者根据实地跟班观

察、体验及工作变化情况及时整理护理工作流程

及各责任护士工作内容，通过各组护士长、护理骨

干快速落实工作流程。将护理工作交接班及撤离

医院时间从开始的 2 h缩短至目前的 1 h左右；要

求各组护士长提前了解病区工作情况，进入病区

前分配好当班护士所管床位及工作内容，进入病

区后先总体交接班然后分组对接工作，根据交接

次序完成交接工作的队员 2 人 1 组分批撤离病

区，并互相配合监督完成脱防护用品程序；将晨间

护理开窗通风、病房内擦拭消毒、病房地面湿式清

扫消毒、病室垃圾清理及对患者心理护理工作组合

进行，减少护士进入病房次数的同时提高了工作效

率，改善了护患关系；要求每组护士长每天结束工

作后将当天发现的护理工作流程问题及解决办法

汇总发在护理骨干微信群内，紧急沟通协调后及

时发在团队护理人员群内并通知到每个人，提高

了护理团队工作效率。工作开展过程中组织各护

理小组组长及护理骨干结合工作现状及护理质量

管理需求对目前护理工作流程及工作动线进行现

场讨论，同时加强与医疗队医生组的沟通联系，快

速修改工作方法及流程，不断提高护理工作效率，

将工作刚开展时 A班需要 8名护理人员完成工作

改变为目前 6名护理人员可以完成同样的工作内

容，减轻了护理人员工作压力，使护理组内增加可

机动调节的隐形护理人力。

2.6 护理工作协同管理 因医疗队护理队员来

自不同医疗单位，所使用的电子信息系统及医院

工作流程不同，为在短期内熟悉、掌握所支援医院

电脑信息系统使用方法及与该院医技、后勤科室

协同工作方式，笔者与支援医院工作对接管理人

员沟通后双方决定采用协同工作模式，该院每天

安排 1名护士长及每班 1名办公班护士协同医疗

队开展病区护理工作，该院护士长负责协调当天

与相关部门的工作及物资支援，办公班护士负责处

理医嘱，医疗队护理人员负责患者治疗、护理工作。

通过协同管理排除了工作流程开展障碍，加快了

病区护理工作有序开展，同时保障了病区护理质

量与湖北省护理质量管理要求的一致性。

2.7 护理人员心理支持 医疗队刚抵达武汉开

展工作时很多队员因缺乏疫情工作经验及相关防

护知识，从而出现恐惧、焦虑心理［ 4］，通过有经验

护士带领无经验护士工作模式及医院感染专家及

时在队内进行业务培训及医疗队微信群纳入心理

专家进行心理疏导等措施后状况有所好转；工作

开展 12天后，对工作环境及工作方式逐渐熟悉，

新鲜度下降，高强度工作及休息时的独处要求，部

分队员出现睡眠欠佳、想家及与队友工作配合不顺

利导致出现不耐烦及焦虑心理，队员休息时各组

护士长及护理骨干通过组织一起散步、打八段锦、

做颈椎五步操(人员活动时间隔 1米)、一起拍摄

驻地风景、说心里话及护理工作经验交流等方法

加强团队凝聚力，提高队员身体抵抗力及心理抗

压能力；针对工作 1个月左右护理人员中出现疲

劳、睡眠障碍、因工作期限不确定性导致情绪起伏

较大等问题，各护理小组护士长以身作则，发挥带

头作用，保持情绪稳定，护士长每晚给护理总组长

发送本组护理人员当天身体、心理健康状况，通过

及时关注和干预保证了护理人员心理稳定性。

3 小结

2020年 2月 28日国务院新闻办公室在湖北

武汉举行新闻发布会，中央指导组成员、国家卫生

健康委员会主任马晓伟表示，新冠肺炎疫情是新

中国成立以来传播速度最快、感染范围最广、防控

难度最大的一次重大突发公共卫生事件［5］。截至

3月 1日 24时，湖北现有确诊病例 30 543例(武汉

25 903例)，累计确诊病例 67 103例(武汉 49 315

例)［6］；截止 2月 11日 24时，全国共报告医务人

员确诊病例 1716例，占到全国确诊病例的 3.8%，

其中 6人不幸去世，占全国死亡病例的 0.4%；其中

湖北省报告 1502例医务人员确诊病例，占全国医

务人员确诊病例的 87.5%；武汉市报告医务人员确

诊 1102例，占湖北省医务人员确诊病例的 73.4%［7］。

习近平总书记强调“坚决把疫情扩散蔓延势头遏

制住，坚决打赢疫情防控的人民战争、总体战、阻

击战。”“湖北和武汉是疫情防控的重中之重，是

打赢疫情防控阻击战的决胜之地”。基于上述原

因，目前全国各地共选派 330多支医疗队，4.2万

人医务人员，其中护士 2.86万，占医疗队总数的

68%［8］；武汉市确定十余家收治重症、危重症患者

的定点医院，床位达到 9000多张，这些重症医院

集中了全国 90多支国家级、省级医疗队［5］。多数

医疗队护理人员是从该省各地区、各医疗单位抽

调而来，存在护理人员之间不熟悉、工作方式不统

一、工作配合欠协调等问题，因此，如何快速有序

开展护理工作是各队护理管理者关注的问题。

甘肃省第一批援鄂医疗队护理团队人员年

龄、职称、职务、专业比例搭配合理，移动信息技术
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在人员信息采集、培训过程中的使用，支援方与被

支援方良好的互信合作，切合实际的护理分组、人

力安排及护理培训，根据具体工作情况及时调整的护

理工作流程，不同时期给予护理人员不同心理支持

方法，都起到了不断促进疫情防控工作良好开展

的作用［9-10］。此外，在今后的护理应急演练中需要

加强对呼吸道传染病护理综合防控能力的培训和

演练。

目前新冠肺炎防控任务尚未结束，因此要严

格执行国家卫生健康委员会各项管理要求，做好

护理工作的同时保障护理质量，争取早日抗疫成功。
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