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廊坊新冠肺炎疫情下再谈方舱医院的感染风险及对策 

张玉敏，蒋彩霞，孙素娟，杨凯悦，曹 磊，王 芳 

河北省人民医院神经外三科  河北石家庄 

【摘要】自 2020 年初新型冠状病毒肺炎疫情在湖北发生至今一直困扰着我们，甚至影响我们的正常生活，

此次廊坊疫情中八支省级医疗支援队纷纷前往支援。某省级三甲医院援廊坊抗疫医疗队于 2022 年 3 月 17 日进驻

廊坊市，作为较早进入前线的队伍之一，其进一步探索了医疗队感染防控措施，以降低感染的风险。奥密克戎变

异毒株传播力较强，如何在方舱医院收治场所照顾好病人的同时保护工作人员不被感染，医院感染预防与控制工

作至关重要。本文进一步从抗疫医疗队住宿安排、通勤车辆安排、离开驻地上下班流程、设立院感防控小组全程

督导、人员排班、感控员每班总结工作并改进和加强工勤人员的培训及考核等方面总结了感染防控经验。 
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【Abstract】 Since the outbreak of the new coronavirus pneumonia in Hubei in early 2020, it has been plaguing us 
and even affecting our normal life. Eight provincial medical support teams have come to support this Langfang epidemic. 
The anti-epidemic medical team from a provincial-level tertiary hospital in Langfang entered Langfang City on March 17, 
2022. As one of the teams that entered the front line earlier, it further explored the infection prevention and control 
measures of the medical team to reduce the risk of infection. The Omicron variant strain is highly contagious. How to 
take care of patients in Fangcang shelter hospitals while protecting staff from being infected is very important for hospital 
infection prevention and control. This article further discusses the accommodation arrangement of the anti-epidemic 
medical team, commuter vehicle arrangement, the process of leaving and commuting from the station, the establishment 
of a hospital infection prevention and control team to supervise the whole process, personnel scheduling, and 
summarizing the work of the infection control personnel in each shift, and improving and strengthening the training and 
training of workers and staff. The assessment and other aspects summarize the experience of infection prevention and 
control. 
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为应对新冠肺炎疫情，2022 年 3 月 17 日，廊坊市

河北首个方舱医院建设完成，位于廊坊国际会展中心B
馆，总建筑面积约为 1.5 万平方米、可容纳床位 1120
张。并将按照防疫需要尽快投入使用，根据国家卫健

委印发《新型冠状病毒肺炎诊疗方案（试行第九版）》

集中收治轻症及无症状感染者[1]。3 月 18 日，正式启

用方舱医院，八支省级医疗队和廊坊市人民医院奉命

进驻方舱医院开展工作。方舱医院的启用，在控制传

染源、切断传播途径，提高治愈率、降低病死率上起

到极大的作用[2]。某省级三甲医院医疗队梳理感控方面

存在的风险及对策，现简要如下。 
1 感染风险分析 
1.1 抗疫医疗队住宿环节 
由于廊坊疫情突然爆发，方舱医院需要尽快提升

快速医治能力，多家单位援廊坊抗疫医疗队紧急到场。

由于时间紧任务重，住宿安排成为部署工作第一环。
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目前廊坊市现有适合医疗队入住的酒店数量有限，而

医疗队采用的是“整件式”接管模式，这种情况下，

一家酒店若同时接纳多家不同单位医疗队入住，甚至

同楼层不同医疗队入住，一旦某支医疗队成员暴露感

染，便存在不同医疗队之间交叉感染的风险。 
1.2 通勤车辆运送环节 
医疗队工作人员岗位分工细致，班次轮换频繁，

接送医疗队人员上下班的通勤车辆任务繁重。若单纯

考虑通勤效率，一辆车同时运送不同酒店同一时间上

班的队员，期间存在一定风险。一旦有人发生暴露感

染，通勤途中涉及到密接人员的风险就会增加。 
1.3 方舱医院的感染防控管理环节 
（1）院感人员岗位设置 
在方舱医院工作的各援廊坊抗疫医疗队成员，多

数是医生和护士，专业院感人员有限，而每天出入方

舱医务人员流量大，再加上外勤人员，各级人员院感

防控知识掌握水平参差不齐，外勤人员更是从零基础

开始培训。若感控人力不足，不能妥善安排岗位设置，

规范工作标准及流程，医务人员及外勤人员便存在发

生暴露及交叉感染风险。 
（2）医务人员穿脱防护用品 
随着新冠肺炎疫情发展，抗疫工作已有两年余，

医务人员防护意识和防护能力明显提升。但随着病毒

株的不断变异，其毒性和传播性也在变化。如果医务

人员力求包裹的越严实越好，甚至在口罩、防护服下

巴的位置粘胶布，乃至任何与空气接触的皮肤处都要

粘胶布，不规范的粘贴胶布，脱的时候耗时越长，行

为的准确性越差，发生偏差的概率越大，在污染区及

半污染区滞留的时间越长，感染的风险也就越大。而

脱防护服不规范是造成医务人员职业暴露最主要的原

因。另外，医务人员在脱防护服的过程中，能否规范

地把手卷入防护服内，避免用污染的手触碰防护服内

面而污染刷手衣至关重要。 
1.4 各岗位人员排班 
医务人员、保洁、消杀、保安等各岗位同时工作

的时间越长，清洁区更衣人员越聚集，或者医务人员

出舱在一脱间和二脱间脱防护用具时，若有保洁收垃

圾或者消杀人员做消杀，便存在感染风险。 
2 方舱医院的感染防控管理 
2.1 抗疫医疗队住宿安排 
为了避免交叉感染及上班方便，安排住宿时尽量

一支医疗队安排在同一酒店，满员后可以就近酒店安

排；如果一家酒店需要安排不止一家医院，那么要保

证同一楼层只住一支医疗队，可以 A 医疗队住单层，

B 医疗队住双层，单双电梯分开乘坐。如果楼层低的

尽量走楼梯，减少在电梯密闭空间的聚集。酒店工勤

人员和医务人员通道及电梯要分开，最大限度避免交

叉感染。 
2.2 通勤车辆安排 
一支医疗队通勤乘坐一辆汽车，应固定专用，避

免医疗队间交叉感染。减少路上耗费的时间，避免医

务人员晕车，影响上班。医务人员上车后要分开间隔

乘坐，行驶过程中车窗最好一直敞开通风，每送完一

趟，班车都要进行消杀，用 1000mg/L 的含氯消毒液擦

拭消毒，常开窗通风,确保车辆内表面保持清洁。 
2.3 离开驻地上下班流程 
穿上刷手衣（无特殊要求，在保暖基础上穿的越

少越好），穿光料材质的外套，佩戴 N95 口罩（随身

携带一个 N95 口罩，防止路上发生口罩系带断裂或污

染时备用）。到达方舱医院后在医务人员通道更换工

作鞋，进入清洁区更衣室用消毒湿巾擦拭柜橱内壁，

脱掉外出衣裤放入备好的一次性袋子，然后放进柜橱，

更换医院工作服，再到潜在污染区按照流程穿戴防护

用品。下班后或休息时无特殊情况禁止离开房间，每

人门口放置小桌子，三餐等生活物资酒店专门人员会

放门口小桌上，取餐时佩戴 N95 口罩，每个人配备一

个小锅，禁止共用微波炉，所有培训和会议都线上解

决。 
2.4 设立院感防控工作小组，设置院感督导护士全

程监督 
（1）在医务人员未进方舱医院之前，提前计划好

需要多少感控人员，要创建感控微信群，把岗位职责

发给大家，供大家提前熟悉掌握。以廊坊方舱医院为

例，每班感控组长 1 名，清洁区感控员 2 名，二脱间

感控员 1 名，一脱间感控员 2 名，舱内 1 人，专人物

表采样 1 人，每 4 小时一班，至少需要 50 个感控工作

人员。医务人员进舱的那一刻，要保证感控人员已经

到岗。 
（2）专人负责各区域的工作，如:清洁区感控员要

检查进入的每一名队员穿防护服是否合格，禁止出现

叠戴或漏戴；严禁口罩、防护服下巴、脸颊等粘胶布，

否则容易造成口罩松动，呼吸道暴露；禁止更衣区人

员聚集、聊天；期间感控员为上班人员准备好医护标

示、撕好胶带（防止手套脱落，粘半圈即可），起到

既监督又协助的作用。在队员进入舱内后，感控员每

班对清洁区域用 1000mg/L 的含氯消毒液浸泡的方巾
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和一次性地巾进行全面擦拭消毒，方巾若为可重复使

用的，用完后需清水清洗干净待干使用，再次使用前

需浸泡 30min 再擦拭，若为一次性，直接浸湿消毒液

擦拭消毒，无需浸泡等待。擦拭时考虑面积，避免一

个一擦到底，勤更换，镜子用酒精喷洒后纸巾擦干即

可，然后紫外线灯消毒 30min，所有消毒液都是每班现

配现有。 
（3）二脱间感控员监管队员脱帽子和摘口罩流程

是否正确，保证队员先手卫生后准备好新 N95 口罩打

开封口即可，勿全部打开或取出。一定要看好队员在

摘下旧口罩后手卫生再戴新口罩，提醒队员摘口罩时

摒气闭眼。由于廊坊市方舱医院二脱间上方与舱外相

通，地面是水泥地面，经感控专家商议决定感控员每

班对二脱间区域用 1000mg/L 的含氯消毒液浸泡的方

巾擦拭物表消毒，方巾的注意事项同清洁区。镜子用

酒精喷洒后纸巾擦干即可，地面用 1000mg/L 的含氯

消毒液勤喷洒。 
（4）一脱间感控员负责监督队员脱防护服及手卫

生，指导和协助医务人员脱防护用品，应分批次进入，

可以对进来的队员提前询问：有新来的吗？对新队员

要给予重点关注和指导。在协助队员时，一定要动作

轻柔，尽量保持距离，协助完后，迅速远离对方，保

证医务人员规范脱防护用具，减少暴露机会。医务人

员脱防护服严禁动作过快，易产生气溶胶。保证一脱

间与方舱内的门和一脱间与二脱间的门不能同时打

开，禁止发生对流现象。工作人员下班后，感控员每

班对一脱间域用 1000mg/L 的含氯消毒液浸泡的方巾

和一次性地巾进行全面擦拭消毒，方巾的注意事项同

清洁区。镜子用酒精喷洒后纸巾擦干即可，然后紫外

线灯消毒 30min，空气消毒机 24h 启用状态。每天有专

人对各区进行物表采样（包括通勤车辆、司机的手、

方向盘、酒店等等）。由专人负责职业暴露人员的登

记、隔离及治疗工作。 
（5）舱内感控员负责巡视舱内各个医疗队的感控

问题，督促保洁人员及消杀人员的工作，舱内感控员

在患者入口通道旁放置收纳废弃防护服垃圾桶，收纳

新入院患者脱下的防护服，避免乱扔。每班的感控组

长协调负责上报协调出现的问题，及时解决问题，也

要进舱巡视检查。 
2.5 感控人员每班总结工作并改进 
感控人员每班总结当前存在的问题，及时在感控

微信群反馈给大家并进行整改。感控组长每日进舱质

控包括整改措施效果，实行院感质量 PCDA 小循环的

闭环管理[3]。如患者垃圾桶及时套黄色垃圾袋；医疗废

弃物及时清理；做好舱内的消杀；充分做好舱内的通

风，在条件允许范围最大限度增加通风的时间，减少

舱内病毒载量；宣教医务人员、保洁、保安及消杀人

员等每间隔一小时两人相互检查一下防护服有无破

损。若出现防护服破损或污染时立即出舱更换，安全

第一；人员班次调动时，可以遵循“老带新”原则，

及时加强线上培训。 
2.6 人员排班 
医务人员每 4h 一个班次，0-4 点、4-8 点、8-12

点、12-16 点、16-20 点、20-0 点；保洁人员每 5h 一个

班次，9-14 点、14-19 点、19-23:30 点（可避开 0 点跟

医务人员一起下班)、1-6 点。保洁人员穿好防护服后

进入方舱时由二脱间逆行进入，负责整理二脱间、一

脱间及舱内的垃圾，等医务人员下班后及时叫保洁人

员收拾垃圾。感控员要监督保洁人员垃圾桶套双层垃

圾袋，垃圾袋要内外都打鹅颈结，贴新冠标示，喷洒

1000mg/L 的含氯消毒液消毒。消杀人员每 4h 一个班

次，8：30-12:30、14：30-18：30，消杀人员穿好防护

服后进入方舱时由二脱间逆行进入，负责舱内的消杀

任务，对于出院患者做好终末消毒处理的消杀工作。

此排班方式成功避开了医务人员脱防护服时，保洁人

员进行垃圾清扫，并能保证医疗垃圾及时得到清运，

保洁、消杀人员错峰清洁和消毒，不与医务人员的上

下班时间重合，既提高了效率，又降低了医院感染发

生的风险[4]。 
2.7 加强工勤人员的培训及考核 
保洁、保安、消杀人员、设备维修人员是我们感

控一直以来最薄弱的环节，所以对于他们的培训一定

要更加严格，培训内容主要包括医院布局分区、通道

及进出路线、不同区域防护用品穿戴要求及穿脱方法、

手卫生规范、新冠肺炎感染预防知识、应急预案的处

理等内容，要人人知晓[5-6]。根据不同岗位职责明确培

训重点，考核合格后方可上岗，保证他们安全的同时

也是保证所有人的安全[7-8]。 
3 小结 
院感防控一直贯穿我们工作的始终，队员们的主

动性与依从性不断提高，防护意识不断增强，工勤人

员也是积极配合，各项防控措施得到顺利实施[9-10]。医

疗队在借鉴抗疫前辈经验并参考大量相关文献  开展

工作的基础上，通过实施上述感染防控管理措施，最

大限度地减少了方舱医院的感染风险，目前无一人发

生院内感染，切实保障了医患健康安全，为方舱医院
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集中隔离和诊治工作的顺利进行提供了有力的保障，

同时为今后进一步提升方舱医院应对突发重大公共卫

生事件的能力和水平提供参考借鉴[11-12]。 
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