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传 递 温 暖 守 护 生 命

“人间的天使穿一件圣洁的白衣……
无硝烟的战场你和病魔零距离……”一首
《白衣天使》，生动表达了医护人员的神圣
和伟大。他们白衣执甲、护佑生命，用过硬
的专业技能、坚定的精神支持、周到的医务
护理，点亮生命之光，传递爱与温暖；他们
临危不惧、勇往直前，忠诚履行救死扶伤、
服务人民的重要职责。5月 12日是国际护
士节，在此，我们撷取几位白衣天使的故事
与大家分享，并以此向所有为人民群众健
康而不畏艰险、无私奉献的护理工作者们，
致以深深敬意！

——编 者

“时间就是生命，重症抢救必

须 时 刻 做 好 与 时 间 赛 跑 的 准

备。”这句话对于联勤保障部队

第 910 医院重症医学科护士长卢

生桂来说，最贴切不过。他工作

的重症监护室里，每天都在上演

生死时速。

没有过硬的专业技能和心理

素质，很难成为合格的重症监护

室护士。一次，战士小李在高温

环境下训练时，突然出现疑似热

射病的症状，随行军医一边为他

紧急降温一边将其送往联勤保障

部队第 910 医院重症医学科抢救。

看到重度昏迷、面色青紫的

小李，卢生桂立即带领护理团队

为 其 建 立 静 脉 通 路 、置 导 尿 管 、

进 行 物 理 降 温 ……“ 患 者 体 温

42℃ 、心 率 160 次/分 、血 压 低 至

60/32mmHg，心脏、肺脏、肾脏等

多个器官系统出现损伤和衰竭迹

象……”在抢救过程中，责任护士

报出一组数据。根据多年抢救经

验 ，卢 生 桂 明 白 ，出 现 这 样 的 情

况很可能导致严重的并发症和后

遗 症 ，唯 有 争 分 夺 秒 科 学 救 治 ，

才能使患者转危为安。

“所有人打起十二分精神，每

5 分钟记录 1 次体温，必须在两个

小时内将患者体温降到 38.5℃以

下。”调低空调温度、在患者躯干

和大动脉处放置冰袋、用温水为

患者擦洗身体、再建立 1 条静脉通

路……随着卢生桂的话音落地，

护理组立即采取体表、体内同时

降温的方式进行抢救。1 个小时

45 分 钟 后 ，小 李 的 体 温 下 降 至

38.3℃，呼吸也趋于平稳。

对卢生桂来说，最悦耳的声

音莫过于监测生命体征仪器发出

规律的“嘀-嘀”声；一旦出现急促

的“嘀嘀嘀”警报声，就意味着又

一场生命抢夺战开始了。

危重症患者病情变化快，护

理难度大，需要护理团队与医生

紧密配合。今年 1 月，一名患者出

现剧烈咯血的情况，血氧饱和度

下 降 至 56%，随 时 可 能 有 生 命 危

险。“迅速建立人工气道连接呼吸

机。”收到警报后的卢生桂立即配

合医生开展救治行动。1 分钟、2

分钟……10 分钟过去了，患者的

血 氧 饱 和 度 始 终 未 回 到 正 常 水

平。紧盯着心电监护仪的卢生桂

立即向科室主任报告，“3 床情况

危急，请求进行 ECMO 抢救”。经

过 两 个 多 小 时 的 持 续 奋 战 ，被

ECMO 氧合过的鲜红血液注入患

者体内。随着血氧饱和度数值一

点点上升，患者的面色由青紫慢

慢恢复到红润状态，卢生桂紧皱

的眉头也渐渐舒展开。

“重症监护室只有两种状态，

抢救和准备抢救。多提前一秒钟

抢救，患者就多一分希望。”卢生

桂颇有感触地说，在成为重症监

护室护士的这些年，他下班后总

是将手机铃声调到最大。无论什

么时间，只要科室来电话，他总是

第一时间赶到岗位，随时准备投

入生命保卫战中。

与时间赛跑的人

“我们班有个老兵最近变得

不爱说话，经常一个人坐着发呆，

能否请您为他进行心理疏导。”在

一次心理服务下基层活动中，某

部班长向联勤保障部队第 984 医

院心理危机干预中心主管护师李

文涓求助。经过 3 个多小时的谈

话疏导，老兵逐渐放下戒备，向李

文涓坦露心声。

“情绪是需要宣泄的，找个人

聊聊就是改变的开始。”自 2009 年

毕业后，李文涓已在精神心理专

业工作了 13 年。精神心理疾患不

同于躯体疾患，有的人常因多种

顾虑不去就医或在就医时不愿敞

开心扉。为了真正走进来访者内

心，李文涓经常主动与他们交心，

在看似不经意间的交流中逐步取

得来访者的信任，从而建立良好

的咨访关系。

今年年初，李文涓在查看就

诊情况时，看到一位小伙子在医

院走廊里来来回回踱步，步履时

而缓慢时而急促，走了一会儿又

在心理危机干预中心诊室门口的

椅子上坐下，耷拉着脑袋，放在膝

上的双手快速地没有规律地敲打

着膝盖。李文涓猜测，这位小伙

子应该是来访者。她知道，心理

越敏感的人越容易封闭自己，这

个时候不能惊动他，只能慢慢取

得他的信任。想到这里，李文涓

在旁边的椅子上坐了下来，主动

和其打招呼。看到李文涓后，小

伙子的脸倏地涨红了，局促地搓

了搓手，身体下意识地收紧、往后

躲。李文涓呵呵地笑着，开始和

他闲聊，询问他来自哪个单位，家

里都有什么人……并有意把真正

要聊的话题甩得远远的。聊到后

来，小伙子的身体渐渐放松下来，

李文涓也在闲聊中逐步搭到小伙

子的心理脉搏。原来，小伙子因难

以适应工作岗位，觉得自己辜负了

父母和领导的期望，整天闷闷不

乐，慢慢变得不愿与人交往……

在李文涓的鼓励下，小伙子鼓起

勇气走进诊室。经专家评估，这

名小伙子有明显的抑郁状态，建

议接受心理治疗。李文涓很快为

他安排了系统的心理治疗。通过

几次耐心细致的心理疏导，小伙

子重新树立起信心。最后一次复

诊时，他郑重地对李文涓说：“大

姐，谢谢您！”

在多年的心理服务过程中，

李文涓发现，有的时候，心理上的

关怀和理解比药物更有效。一个

动作、一个眼神，都能给患者带来

极大的慰藉。

一次，一名患者在接受治疗

时 出 现 暴 躁 情 绪 。 李 文 涓 在 舒

缓其情绪的过程中，不小心被患

者 踢 了 一 脚 ，但 她 强 忍 疼 痛 ，紧

握 着 患 者 的 手 、搂 住 患 者 的 肩

膀 ，指 导 其 进 行 深 呼 吸 。 慢 慢

地 ，患 者 逐 渐 安 静 下 来 ，并 积 极

配合治疗。

成为护士以来，李文涓一直

像对待亲人一样对待患者，关注

他们心理上的细微变化，给予理

解与照顾，像涓涓细流一样滋润

患者的心田。李文涓护理过的患

者都愿意听她的话，还亲切地称

她“知心姐姐”。一位患者说：“每

次看到李护士开朗的笑容，听到

她用温柔的声音向我问好，心里

就感到格外温暖。”

涓涓细流润心田

“有人晕倒了！”在杭州地铁站

的候车站台，人群中突然传来一阵

急 促 的 呼 救 声 。“ 我 是 护 士 ，让 我

来。”话音未落，一名个子不高的女

青年穿过人群急匆匆跑来，一边让

大家疏散，一边跪在晕倒者身边进

行 紧 急 施 救 。 调 整 体 位 、呼 唤 、触

脉、心肺复苏……一系列操作专业

娴熟、规范有序。经过抢救，晕倒者

的意识逐渐恢复。

这名施救的医护人员是联勤保

障部队第 903 医院急诊医学科护士

长方丹娜。能够在危急时刻迅速精

准施救，得益于她在急诊室工作多年

积累的丰富救治经验。方丹娜所在

的急诊医学科是医院接收急重症病

人的主要科室，也是病员种类最多、

急救任务较重的科室。在这条分秒

必争的急诊战线上，方丹娜已经工作

了 20 多年。

去年夏天，某部战士小徐在演训

活动中突然晕倒，正在部队巡诊的方

丹娜迅速赶到现场。经过紧急抢救，

小徐恢复了自主意识。方丹娜刚松

了一口气，小徐却再次晕厥。“情况危

急，必须立即转至医院救治！”为了争

取救治时间，在救护车上方丹娜持续

为小徐进行心肺复苏，同时让另一名

护士用冰袋为小徐降温。到达医院

时，她的衣衫已被汗水浸透。经专家

会诊，小徐被诊断为急性心肌炎。由

于送救及时，在医护人员的共同努力

下，小徐很快脱离危险，方丹娜一直

悬着的心终于放了下来。

急诊医学科每天要接诊大量病

人。“每天上班都是脚步不停，有的时

候连续四五个小时都在处理病例。

工作节奏快、突发情况多，需要始终

保持紧张状态。”每次听到有人喊护

士，她总是一路小跑过去。工作时间

一长，方丹娜行动起来风风火火、干

脆利落，说话快、反应快、动作快成了

她的典型特征。

一 个 深 夜 ，军 人 家 属 刘 女 士 抱

着 4 岁 的 儿 子 气 喘 吁 吁 冲 到 第 903

医院急诊医学科就诊。正在值班的

方丹娜赶紧冲了过去，边接过孩子

边向家长了解情况。“这样的情况持

续 多 久 了 ？ 来 之 前 是 不 是 在 吃 东

西？”见孩子嘴唇发紫、脸色发青、呼

吸不畅，方丹娜快速问道。“喉咙有

异物。”得到肯定答复后，她做出判

断，同时立即将孩子脸朝下、捏住他

的颧骨，连续拍打其背部。大约过

了两分钟，一块苹果从孩子的喉咙

里掉了出来，孩子的呼吸通畅起来，

脸色逐渐红润。见孩子得救，刘女

士连连向方丹娜道谢。

急诊室是没有硝烟的战场，抢救

患者是无声的战斗。每一次急救警

灯的闪动都是与时间赛跑的开始，方

丹娜也始终奔跑在救人的路上。她

说：“每当看到患者转危为安、康复出

院时，我就有很大的成就感。”

奔
跑
在
急
诊
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线
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缓解心理压力、提高心理调

适能力三步法：

树立阳光心态。每个人都

可能在人生的某个阶段遭遇挫折

或打击。战友们在面对困惑、烦

恼时，要承认并接纳自己的负面

感受，同时辩证地看待得失，让自

己保持阳光乐观的心态。

宣泄不良情绪。如果不良

情绪得不到合理宣泄，日积月累

会形成潜在的负能量。这些负能

量一旦超出个体能承受的限度，

容易引发心理问题。因此，战友

们出现不良情绪时应及时合理宣

泄，可以通过运动、听音乐、看书、

放松训练、冥想等方式缓解不良

情绪，也可以通过写日记、自由绘

画等方式进行情绪梳理。

寻求心理支持。当感到心

理压力大、情绪不稳定时，可以向

信任的亲人或战友倾述，寻求支

持与理解。必要时可以寻求专业

人士的帮助，如找单位的心理医

生咨询、拨打医院的心理服务热

线或到医院就诊。进行心理咨询

时，要尽可能地放松和坦诚。

急 诊 病 人 往 往 具 有 临 时 性 、

突发性和不可预知性。为帮助大

家做好防范、提升安全意识，下面

介绍几个急救知识。

食物中毒。食物中毒一般是

由于摄入含有细菌、病毒、寄生虫

的食物引起的，主要症状有恶心、

呕吐、腹泻等，可以采取催吐、药

物导泻等方式进行急救。

晕厥。 晕 厥 一 般 是 大 脑 缺

血 、缺 氧 引 起 的 短 暂 意 识 丧 失 ，

会 出 现 头 晕 、恶 心 、面 色 苍 白 等

症状。急救时应使患者平卧，再

为其进行心肺复苏，也可用手指

按 压 患 者 的 人 中 、百 会 、内 关 等

穴位。

烫伤。烫伤在日常生活中较

为常见，皮肤接触开水、热油、热

金属等都可能导致烫伤。若烫伤

后局部皮肤出现轻度红肿、水泡，

可先用冷水冲洗降温，然后进行

消毒、包扎、用药处理；若烫伤面

积较大，皮肤、肌肉、骨骼等损伤

严重，应立即就医。

创伤。创伤主要是外力对人

体器官、组织等造成的损坏，常见

的有切割伤、擦伤等，主要急救步

骤为止血、包扎、固定、搬运。

气道被异物堵塞。气道被异

物堵塞容易引发窒息、心脏骤停，

主要表现为嘴唇和皮肤发紫、不

自 主 流 口 水 等 ，多 发 生 于 幼 儿 。

急 救 时 一 般 采 用 海 姆 立 克 急 救

法，让患者趴在自己胳膊上，脸朝

下，一只手捏住其颧骨两侧，保证

患者嘴巴张开，另一只手掌根在

患者背部两肩胛骨间连续拍击，

使异物排出。

重 症 监 护 室 又 称 ICU，是

收治各类危重症患者的特殊病

房。通常情况下，危重症患者

的机体抵抗力较低，身上布满

各种治疗管道。为了避免出现

意外情况，重症监护室一般不

允许患者亲属进入。如确需探

视，患者亲属应提出申请，经医

生论证后，须按医务人员要求

进行着装，并由专人陪同到指

定区域探视。探视过程中，亲

属要听从医务人员的安排，不

得随意走动、接触患者、触碰各

类管道及仪器，防止因操作不

当危及患者生命。

重症患者经抢救后恢复意

识或有自主行动能力时，不可

因皮肤瘙痒、身体不适等原因

随意拉扯治疗管道、私自剥落

管道接头，以免导致意外情况

发 生 。 重 症 患 者 转 入 普 通 病

房 后 ，一 般 两 小 时 变 换 1 次 体

位，并在医务人员指导下进行

翻 身 、按 摩 、舒 展 等 自 我 功 能

锻 炼 ，防 止 造 成 血 液 循 环 不

畅 、肌 肉 萎 缩 、皮 肤 损 伤 等 。

出 院 后 要 按 时 服 药 、定 期 复

查 、规 律 作 息 ，并 根 据 身 体 实

际 情 况 进 行 康 复 锻 炼 。 康 复

锻 炼 一 般 为 小 强 度 的 功 能 锻

炼，以自我感觉舒适为宜。日

常饮食保持清淡，不吃辛辣刺

激 性 食 物 。 如 果 身 体 突 发 不

适 或 疼 痛 ，应 立 即 与 医 生 联

系，也可在亲属陪同 下 尽 快 到

医院就诊。


