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新型冠状病毒肺炎(Corona Virus Disease

2019，COVID-19)(简称新冠肺炎)疫情是由新型冠

状病毒 (Severe Acute Respiratory Syndrome

Coronavirus-2，SARS-CoV-2)感染引起的经呼吸

道飞沫传播或接触传播的下呼吸道疾病［1 ］。患

者临床常表现为发热、乏力、干咳、呼吸困难等症

状［2-3］。自 2019年 12月武汉发生该病以来，甘肃

省于 2020年 1月 28日选派 138名医疗队员赴武

汉支援，笔者作为甘肃省第一批援鄂队员中支援

武汉中心医院后湖院区发热十六区护理组负责

人，与组内 18名护理人员参与隔离病房一线护理

工作。为更好地配合医疗组做好疾病防控和医疗

救治，确保护理工作安全有序开展，提高患者治愈

率、满意度，现将组内工作经验介绍如下：

1 感染防控

以 2020年 1月 22日国家卫生健康委员会制

定的《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)》为依据，结合院感专家指导意

见，制定了病区环境及个人防护相关措施。

1.1 病房 病房内严禁开放中央空调，每天开窗

通风 3次，每次 30 min，室内物品放置整齐有序，

病室垃圾按照医用垃圾收集处理，每日 3次；地面

湿式扫地(结合病房特殊情况，经临床实践，把干

净废床单裁剪成合适大小的方块，在消毒液(每 1

L水中溶解含氯消毒片 1000 mg)中浸泡后，用封

口条绑在扫帚上进行湿式清扫，扫地、拖地和消毒

一次完成，每日 2次；病房地面及门把手喷洒消毒

液，每日 3 次；床头柜、床挡、台面等消毒湿巾擦

拭，每日 1次［4］。出入病房时房门应随手关闭。

1.2 治疗室 治疗室内除治疗人员外，尽量减少

人员流动，每日 2次消毒液擦拭操作台面、地面，

垃圾分类处理，及时倾倒。
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1.3 办公区 消毒液擦拭办公区台面、地面，每

日 4次；患者使用过的血压计、体温计、指脉氧等

严格做到一人一用一消毒。在办公区固定台面放

置方盘，内置常用血压计、体温计、指脉氧、含醇快

速手消毒剂、消毒湿巾、检查手套，方便护士取用。

台面下放置黄色垃圾袋，尽量优化工作活动线。

1.4 病区走廊 湿式扫地、消毒液拖地，每日 2

次；喷洒消毒液每 3小时 1次；所有垃圾按照医用

垃圾管理要求处理，并放入指定垃圾存放处。走廊

内用消毒湿巾擦拭，每日 1次。

1.5 护理人员 严格按照要求穿脱隔离衣、防护

服，护理人员 2人一组，互相提醒，互相检查衣服

有无破损，护目镜、口罩等是否佩戴规范，手机等

物品严禁带入隔离病房。应特别注意隔离衣、防护

服穿衣、脱衣流程，掌握细节，避免大声喧哗或在

污染区逗留时间过长，脱衣服后进入清洁区要及

时漱口、清理耳朵、鼻腔、淋浴等，严格手卫生。

各项操作尽量集中，缩短并减少进入病房的

时间及次数，使用防刺伤正压接头留置针避免针

刺伤，如有手套、鞋套、防护服破损，应立即停止操

作，更换后再进行。

1.6 患者 为避免交叉感染，所有患者均采用无

陪员管理制度，疑似患者和确诊患者做好隔离，所

有患者必须按要求佩戴口罩，物品专人专用，患者

除需外出检查外，不得离开病房。

2 护理排班

因中心医院工作人员缺乏，医院原有静配中

心取消，隔离病区无固定的清洁工。因此，排班前

应全面了解护理人员的能力、层次、工作习惯，征

求护理人员意见，尽量满足需求，合理安排，老、

中、青搭配［5］。采用 6小时倒班制，分为 A、P、N、N+

四班，人员安排分别为 7、5、3、3人。白班保证 4名

责任护士，每人分管 8耀10例患者，实行责任制的
整体护理服务模式；每班有 1名高年资护士负责

治疗班工作，全面承担摆药、配药、发药、医嘱核对

等工作；1名组长整体把控，负责沟通协调和工作

分工；1名人员上机动班，与护理组长共同完成病

区卫生、垃圾倾倒、消毒防控、工作量统计、生命体

征测量等工作。因队员对电脑系统不熟悉，主班由

中心医院护理老师承担。除护理组长、治疗班、P

班组长固定班次外其余人员均进行轮班。

3 护理质控

支援队员全员进驻一线参与工作，护理三级

质控体系较为薄弱，工作统一性、标准性、规范性

相对欠缺。针对该问题，应在组内选拔高年资护士

分别对院感、物资、护理文书、护理安全等方面进

行一级质控，护理组长进行抽查，做为二级质控。

小组每上两轮班召开一次会议，质控组长针对相

关问题进行通报，护理组长进行补充，全组人员共

同协商讨论，查阅规范、标准，优化工作流程，共同

参与护理质控，提高护理质量。

4 护理培训

团队内成员来自甘肃省多家医院的不同科

室，为让队员尽快适应新环境、新的工作模式，对

此次疾病有所了解，熟悉各项操作，需要进行前期

的准备工作与预判。因此，护理培训发挥出较大作

用，培训效果将直接影响到全组整体的护理质量。

4.1 理论学习 对新型冠状病毒肺炎病例防控、

救治流程、预防控制指南、医护人员防护经验、压

力性损伤防治指南、面部压力性损伤预防策略［6］、

静疗规范、跌倒、烫伤、误吸等护理应急预案以及

18项护理核心制度进行理论学习。

4.2 工作职责及流程学习 使护理人员熟悉各

班职责、熟练穿脱隔离衣、双层手套下留置针穿

刺、动脉采血、鼻咽拭子采集、冲封管流程、PDA使

用流程、电子病历书写、生命体征录入、口服药发

放流程、特殊药品给药流程、氧疗、无创高流量湿

化仪操作流程、日常生活能力训练、新入院及出院

患者接诊及办理出院流程、病区消毒工作流程、

护理站前移等工作流程。

4.3 护患沟通培训———ACE服务［7］

4.3.1 A(Admire) 护理人员每次治疗前对患者

详细解释治疗的目的、意义及治疗过程中的注意

事项等，使患者心情舒畅，保持情绪稳定配合治

疗。护理人员应与患者保持眼神交流，并在沟通时

尽量使用敬语。护理人员应按时巡视病房，掌握患

者实时病况。当需要对患者做一些检查和治疗时，

护理人员应注意关闭门窗，拉好隔帘，尊重患者隐

私。

4.3.2 C(Communicate) 护理人员应密切观察

患者病情、深入了解患者的心理状况，提高巡视病

房质量，以感同身受的心态更好地护理患者，可以

得到患者的积极配合与肯定。

4.3.3 E(Empathize) 护理人员与患者交流时

要有足够的耐心，了解患者是否理解。如果患者表

现出不理解、不明白，应根据患者具体情况进行解

释说明，达到预期目的。在对患者进行各项检查和

治疗前，应告知患者相应情况并签订知情同意书。

护理中给患者表达的机会和空间，了解其对治疗

的需求和反馈。
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5 团队凝聚力培养

团队凝聚力是指团队对成员的吸引力，成员

对团队的向心力，以及团队成员之间的相互吸引。

团队凝聚力不仅是维持团队存在的必要条件，而

且对团队潜能的发挥有很重要的作用。队员分组

后，应及时建立护理人员个人信息表，组长应及时

了解护理人员年龄、职称、工作年限、所从事的专

业、毕业院校等基本情况，并与队员深入沟通，了

解其特长和心理状况，鼓励其多进行交流，根据每

个人的特点进行分工，使队员与队员之间通过工

作、生活相互接触，迅速建立友谊，彼此信任，提高

工作效率［ 8］。

护理组长以身作则，带领队员一起完成任务。

不断引导队员在这种特殊时期和环境，有团队意

识、大局意识，彼此信任，齐心协力，避免负面情

绪，保持积极心态，圆满完成任务［ 9］。

截止 2020年 2月 19日，甘肃省第一批援鄂

医疗队已在武汉工作 23天，通过快速组队、彼此

了解、团队分工、工作流程细化、职责制度落实等

病区护理管理措施，现各项工作运行良好，病区环

境安静、整洁、有序，团队凝聚力逐渐提高，下一步

工作重点将中医养生与康复理念注入患者护理

中，不断提升服务质量。
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