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例行体外膜肺氧合治疗的危重患者院内安全转运的管理体会%组建专业的转运团队#制定转运流程

及突发事件应急预案#转运前充分评估病情并做好仪器和用物准备#转运途中做好患者及仪器的安全管理#转运后做好再

查工作#均是体外膜肺氧合支持下危重患者院内安全转运的重点%经以上转运方法#

2

例急性心肌梗死经皮冠状动脉介入

治疗术后患者完成
PHf

与导管室间的转运#

)

例重症肺炎合并急性呼吸窘迫综合征患者顺利完成
H7

检查#

!

例重症肺部

感染合并心源性休克心搏骤停患者在急诊科紧急建立体外膜肺氧合后安全转运至
PHf

%

关键词$体外膜肺氧合'急危重症'院内转运'转运核查单
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"是一种呼吸循环支持技术#可

改善全身循环灌注和氧输送#是呼吸或循环衰竭

等急危重症患者的有效支持手段)

!%'

*

%急危重症

患者院内安全转运是抢救的重要环节#具有一定

的难度及独特性)

)

*

%

VHe_

支持下院内转运受患

者病情&设备&转运人员多方面条件制约#且需要

大量的准备工作#因此转运难度更高%有研究表

明#

VHe_

转运的不良事件发生率达
-&'.

)

-

*

%

VHe_

转运已成为风险管理中重要且不可忽视的

环节)

,

*

%因此#加强
VHe_

支持下危重症患者院

内转运过程中的安全管理非常重要%浙江大学医

学院附属杭州市第一人民医院重症医学科
'(!#

年

'

月至
'(!"

年
'

月实现携
VHe_

仪器成功院内

转运
!(

例危重患者#现报告如下%

E

!

临床资料

应用
VHe_

支持实行院内转运患者
!(

例#其

中男
#

例&女
)

例'年龄
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!

#2

岁#平均年龄!

-'W

!!

"岁'原发性急性心肌梗死行经皮冠状动脉介入

治疗!
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#

UHP

"患

者
2

例#重症肺炎合并急性呼吸窘迫综合征患者

)

例#重症肺部感染合并心源性休克心搏骤停患者

!

例%

!(

例患者均符合
VHe_

治疗指征#

#

例行

静
%

动脉
VHe_

#

)

例行静
%

静脉
VHe_
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转运前评估和准备
!

转运前医生和

护士共同评估患者病情#明确转运目的#如
H7

检

查是否必要#急性心肌梗死患者
VHe_

建立后开

通闭塞冠状动脉的时机等#并将患者的病情&转运

检查&治疗目的及转运途中的风险告知家属#征得

其同意及签署知情同意书后#方可进行转运%转

运前准备包括成立转运团队&制定转运流程及预

案&准备转运仪器及用物等%

Q&E&E

!

成立转运团队
!

该院
VHe_

转运团队成

员由包括科主任在内的医生
2

人#护士长在内的护

士
$

人组成#每次转运需医生
)

!

-

人和护士
'

!

)

人%

VHe_

转运团队总负责由
PHf

工作年限大

于
!(

年的副主任医师及以上职称的医生担任#其

需熟练掌握
VHe_

相关的生理学知识和仪器使

用#负责核查整个转运流程及方案#以及协调分配

组内工作#并有能力处理转运途中可能发生的各

种不良事件'转运医生
PHf

工作年限
#

)

年#负责

转运途中呼吸机&主动脉内球囊反搏!
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"仪&

VHe_

管道的维护#其有

能力识别病情变化的早期信号#并第一时间对管

道意外做出处理'转运护士
PHf

工作年限
#

,

年#

])

级及以上#或取得省级以上
PHf

专科护士资

质#且有较好的
VHe_

护理管理经验和良好的应

急能力)

2

*

%所有转运团队成员均需有危重患者的

转运经历#并有良好的体能#做到
'-G

待命#熟悉

转运设备及
VHe_

相关物品的摆放位置%

Q&E&Q

!

制定
VHe_

转运流程
!

因医院内人流量

大#院内转运需通知保卫科#协助做好转运线路通

畅#既要保证转运速度#又要保证转运安全%转运

流程见图
!
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图
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院内转运流程图

Q&E&D

!

制定应急预案

'&!&)&!
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VHe_

主机或电源故障
!

转运前保证

所有设备最大电量储备#携带不间断电源系统

!

;5159=::;

F

91I?=
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#

fUL

"设备#手摇

柄放在随手可取处%转运过程中#若
VHe_

主机

或电源故障#夹闭
VHe_

动静脉管道#摘下离心泵

头#将其安装在手摇驱动器上#匀速地手摇驱动离

心泵'寻找事故原因#并快速处理#必要时就近恢

复电力供应%

'&!&)&'

!

氧气泄漏或供氧压力不足
!

转运前检

查氧气瓶压力#半小时转运时间要求
$Q

规格氧气

瓶氧气压力至少
!,eU<

!

!eU<S#,((BBa

D

"#

同时检查氧气瓶各衔接处有无漏气情况%转运过

程中出现氧气泄漏或供氧不足#快速检查氧气管

道&气源压力#及时恢复氧气供应%

'&!&)&)

!

VHe_

管道及氧合器相关不良事件
!

管道相关不良事件包括管道扭曲&打折&脱落&移

位&划伤#接头和三通处出现漏血等%转运前理顺

所有
VHe_

管道并做好固定#运送时格外小心保

护管路#一旦出现管道移位#第一时间做出处理%

若
VHe_

流量突然变化#检查管道是否扭曲#或流

量旋钮是否无意中触碰到导致转速改变%氧合器

相关不良事件包括血浆渗漏&氧合不良&血栓形

成&过度通气等%搬运过程中膜肺放置内侧不易

碰到的地方#固定妥当#途中做好抗凝#怀疑氧合

不良需加大通气量和氧气浓度%

'&!&)&-

!

其他不良事件
!

机器多转运床进不了

电梯#转运前评估电梯空间%合理摆放各仪器位

置#平时应急演练中多加总结%

Q&E&H

!

准备转运仪器及用物
!

VHe_

转运前做

好充分准备#包括评估意识&呼吸&气道&氧合&循

环!心率&心律&血压"&静脉输液管路&各类引流管

固定等#根据患者病情设定所有设备警戒值并开

启%经过第
!

例
VHe_

患者院内转运经验#在护

士长组织下#小组讨论并多次修改#逐步完善+

VH6

e_

患者院内转运核查表,#见表
!

#设备用物准备

后与核查表一一核对#确保设备齐全及性能完好%
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表
E

!

RILK

患者院内转运核查表

项
!

目 项
!!

目
!!

内
!!

容

转运人员 医生
&

护士
&

消控人员
&

其他
&

医疗文书 病例
&

转运告知单
&

转运交接记录单
&

检查申请单
&

有效沟通 医护
&

医患
&

目的地!导管室
&

H7

室
&

手术室
&

PHf

&

"已告知患者病情&所需准备用物及大约到达时间
&

患

者

准

备

意识 昏迷
&

镇静
&

清醒
&

!烦躁
&

配合
&

"

循环 稳定
&

血管活性药物
&

!名称$

!!

剂量$

!!

"心律失常
&

!类型$

!!

"

管

道

人工气道 口插管
&

!刻度$

!!

"鼻插管
&

!刻度$

!!

"气管切开
&

输液管路 颈内静脉
&

!刻度$

!!

"锁骨下静脉!刻度$

!!

"股静脉!刻度$

!!

"外周静脉通路
&

VHe_

管路 颈内静脉置管
&

股静脉置管
&

股动脉置管
&

侧枝循环
&

固定妥
&

无渗血!是
&

否
&

"

引流管 导尿管
&

胃管
&

胸腔引流管
&

其他
&

设

备

及

药

物

准

备

转

运

设

备

心电监护除颤仪!含血氧饱和度仪"$配件齐全
&

功能正常
&

备用电足
&

转运呼吸机$类型!便携式
&

迈瑞
LZ)((

&

"配件齐全
&

功能正常
&

备用电足
&

氧气源充足
&

备用氧气瓶
&

吸痰用具$便携式吸引器!配件齐全
&

功能正常
&

"吸痰管
&

口罩
&

灭菌手套
&

PNYU

仪器$配件齐全
&

功能正常
&

备用电足
&

微量泵$功能正常
&

备用电足
& !

转运床$功能正常
&

VHe_

相关$离心泵
&

手摇泵
&

氧气瓶!含减压阀和流量表"充足
&

表空氧混合仪
&

-

把管道钳
&

扳手
&

急

救

药

品

转运急救箱$药品齐全
&

注射用具齐全
&

持续

输注

药物

微量泵
!

$药物名称$

!!!!

剂量$

!!!!

速率$

微量泵
'

$药物名称$

!!!!

剂量$

!!!!

速率$

其他$

!!!!!!!!!!

静脉滴注药物$

QPQ

!

RILK

转运途中的管理
!

VHe_

转运过程

中治疗&监测和护理都力求简练#抓住重点)

#

*

#最主

要的是保证患者循环和氧合稳定#积极预防及处

理各类意外的发生#如恶性心律失常&心搏骤停&

仪器不工作&管道移位甚至滑脱情况%转运过程

团队成员分工合作#加强沟通%护士对血管活性

药物及肝素组静脉通路加强关注#保证患者动脉

压平稳以及
VHe_

整个环路充分肝素化'另外#转

运途中一般不携带变温水箱#故做好患者的保暖

工作%离心泵手动装置由总负责管理#放在随手

可取的地方#以备当离心泵出现故障时可以第一

时间用上%若遇上重大意外#如
VHe_

管道滑脱#

需紧急处理#必要时启动院内应急反应系统#紧急

送手术室行动静脉修补%

QPD

!

转移至手术床或
IU

检查床时的配合
!

医护

人员按各自承担的任务分别先站立在转运床和检

查床或手术床的两侧#总负责移动
VHe_

离心泵

和氧合器#两名医生搬抬患者同时分别负责
VH6

e_

动静脉管道和呼吸道管道#护士搬抬患者同时

负责心电监护和静脉通路#对方科室医务人员协

助搬抬患者%搬抬过程保持患者&管道和仪器的

同步#避免管道过度牵拉而致移位甚至滑脱#在总

负责的指挥下一起将患者和仪器移动至检查床或

手术床上%搬抬完毕检查
VHe_

转速&流量以及

整个环路是否工作正常#静脉输液通路是否通畅#

血管活性药物剂量&肝素剂量是否正确'评估患者

意识#对躁动患者增加镇痛镇静药物剂量#同时做

好保护性约束%

H7

检查时需留
!

名医生与
!

名

护士在旁严密监护#防止意外发生%如是送至导

管室行
UHP

术#需与导管室护士做好病情交接#同

时手术期间留
PHf

医生与护士各
!

名#继续做好

对
VHe_

的管理%

QPH

!

转运结束再核查
!

患者
H7

检查完毕或
UHP

术后回
PHf

#妥善安置患者#查看患者呼吸&循环

是否稳定#各类仪器工作是否正常#

VHe_

流量与

转速是否匹配%同时检查活化凝血时间及血气分
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析#对异常结果及时作出处理%

D

!

结
!!

果

经过转运前的充分评估和准备#转运途中的

严密监测#转运后的再核查#

!(

例患者均实现院内

安全转运#转运时间
!-

!

$#B15

#其中
)

例肺炎患

者完成转运至
H7

室行
H7

检查#

-

例急性心肌梗

死患者完成在导管室行
VHe_

术
TUHP

术
T

PNYU

治疗后转回
PHf

病房#

'

例急性心肌梗死患

者先在
PHf

病房建立
VHe_

后转至导管室行

UHP

术再转回
PHf

病房#

!

例重症肺部感染合并心

源性休克患者在急诊科抢救阶段出现心搏呼吸骤

停#紧急行体外心肺复苏并建立
VHe_

后转运至

PHf

病房%转运中不良事件$

!

例监护仪心电电极

片粘贴不良#导致心律误判为心室颤动#护士发现

后重新更换电极片#心律显示正常%

!

例转运途

中#

VHe_

离心泵报警+

41

D

5

,#流量无法正常显示#

护士第一时间做出判断#考虑离心泵泵头耦合剂

干燥#予及时涂抹耦合剂后流量显示正常%

!

例重

症肺炎合并急性呼吸窘迫综合征患者因呼吸机参

数呼气末正压通气值高#开始转运时采用一般性

便携式呼吸机转运#患者不耐受#呼吸节律差#后

更换迈瑞
LZ)((

可转运呼吸机进行转运#设置相

同呼吸机参数#患者呼吸渐平稳%搬抬手术床过

程中
!

例出现呼吸机与气管插管脱离情况#立即重

新连接呼吸机#未发生严重意外'

!

例
PNYU

机器

传感器脱落#导致血压波形呈一直线#血压无法监

测#护士第一时间发现后重新连接#血压显示正

常%

!

例转运完毕清点用物时发现手摇柄遗落在

H7

室'

-

例患者转运后
VHe_

动静脉置管处渗血

有不同程度加重#予及时换药#并请血管外科医生

重新在置管处予弹性胶布加压包扎后好转%经过

系统治疗和护理#

'

例重症肺炎患者康复出院#

!

例重症肺炎患者成功撤离
VHe_

后再次出现呼

吸衰竭严重肺部感染#家属要求出院#

-

例急性心

肌梗死
UHP

术后患者康复出院#

'

例急性心肌梗死

患者因心功能无法逆转而死亡#

!

例重症肺部感染

合并心源性休克&心搏骤停患者出现多脏器功能

衰竭死亡%

H

!

体
!!

会

VHe_

技术专业性强#接受
VHe_

治疗的患

者病情往往非常危重#保障
VHe_

正常运行对患

者生命十分重要)

$

*

%研究表明#危重患者由专业人

员进行转运可以明显降低转运中的风险&转运相

关病死率以及减少严重不良事件的发生)

"

*

%而良

好的转运用物及转运工具的准备与选择同样能降

低转运途中的风险)

!(
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%本组
!(

例危重患者全部

安全转运#未发生严重并发症和意外情况%说明

转运过程须由一个实践经验丰富&操作流程严谨

的
VHe_

团队保驾%转运前的充分评估&制定完

善转运流程和应急预案是基础'转运过程中医护

人员分工明确&团结协作&有效沟通#严密监护及

做好并发症的预防与处理是关键'转运后的再核

查是最后保障#环环相扣#缺一不可#最终保证患

者的安全%随着
VHe_

的适应证不断扩大#过去

认为病情危重而不能转运的患者#现在可通过
VH6

e_

建立呼吸循环支持#快速获得转运条件#使得

VHe_

支持下行危重患者转运将更常态化%在今

后实际转运过程中#团队成员还需不断地总结和

改进#使得
VHe_

支持下转运危重患者流程更加

规范#将转运中的不良事件发生率降到最低#确保

患者的安全%

参考文献!

)

!

*中华医学会
&

重症医学)

e

*

&

北京$人民卫生出版社#

'(!2

$

#$&

)

'

*

YQfeOe

#

Q+]HagM

#

H__UVMLeP7aHe&H?1518<?<5/

I1??15

D

:=>1=J0C=@9:<80:

F

0:=<?B=BI:<5=0@

AD

=5<9105

)

O

*

&

HG=49

#

'(!,

#

!-#

!

2

"$

!2"#%!#()&

)

)

*急诊危重症患者院内转运共识专家组
&

急诊危重症患者院内

转运共识222标准化分级转运方案)

O

*

&

中华急诊医学杂志#

'(!#

#

'2

!

,

"$

,!'%,!2&

)

-

*

QNa]VMK

#

]P*_QPHN

#

eNMa_\VMU

#

=9<?&P581/=58=0C

80B

F

?18<910515159:0G04

F

19<?9:<54

F

0:90C8:1918<??

A

1??

F

<91=594

=@

F

=:1=58=15<5N;49:1<5;51>=:419

A

G04

F

19<?

)

O

*

&g1=5*?15

g08G=548G:

#

'((#

#

!!"

!

-

"$

-!'%-!2&

)

,

*潘红#黄琴红#蔡英华#等
&!)

例体外膜肺氧合治疗危重患者院

内转运的护理)

O

*

&

中华护理杂志#

'(!#

#

,'

!

,

"$

,2!%,2)&

)

2

*孙小文#张加乐#徐思怡#等
&!!

例重症患者应用
VHe_

院间

转运的管理)

O

*

&

中国护理管理#

'(!$

#

!$

!

$

"$

!!)2%!!-!&

)

#

*郑茹娜#潘利飞#陈琨#等
&VHe_

团队合作在基层医院危重病

人抢救和转运中的应用)

O

*

&

中国护理管理杂志#

'(!#

#

!2

!

,

"$

2-2%2-"&

)

$

*叶卫国#胡炜#夏柳勤#等
&

体外膜肺氧合支持在危重患者院际

转运中的应用体会)

O

*

&

中国呼吸与危重监护杂志#

'(!$

#

!#

!

2

"$

2("%2!)&

)

"

*

*fVM

#

YM_g]U

#

]VLLH

#

=9<?&N/>=:4=8?1518<?=>=594/;:6

15

D

159:<G04

F

19<?9:<54

F

0:9I

A

<4

F

=81<?1̀=/9=<B

$

F

:=?1B15<:

A

:=

F

0:9

)

O

*

&NBOH:19H<:=

#

'(!!

#

'(

!

'

"$

!,)%!2!&

)

!(

*邹翼霜#黄丽华
&

危重患者院内转运物品管理研究进展)

O

*

&

护

理与康复#

'(!$

#

!#

!

!

"$

'#%)(&

-

$#

-

护理与康复
'(!"

年
!'

月第
!$

卷第
!'

期


