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新型冠状病毒肺炎疫情期间老干部保障工作的做法
与思考
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　 　 ［摘要］ 　 文章主要对新型冠状病毒肺炎疫情期间老干部医疗保障工作的主要做法、经验进行梳理回顾，对工作中遇到的

新情况新问题进行思考，提出要提高诊疗效率，主动作为、医疗服务保障前移，规范医疗人员行为等应对建议，为进一步做好

常态化疫情背景下老干部医疗保健工作提供经验启示和参考借鉴。
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０　 引　 　 言

新型冠状病毒肺炎（简称新冠肺炎）疫情肆虐、

形势严峻。 疫情发生后，我院在坚决落实疫情防控

措施要求的前提下，针对老干部高龄、基础病多、易

感、死亡率高等特点，将老干部的疫情防控工作视

为重中之重，提高诊疗效率，主动作为、医疗服务保

障前移、规范医务人员行为、多措并举，取的良好成

效。 梳理回顾这段工作，总结经验、改进方法，对遇

到的新情况新问题进行分析，提出应对建议，现报

道如下。

１　 疫情期间军队老干部保障的主要做法

１．１　 确保住院老干部零感染

１．１．１　 制定疫情期间标准化分诊和收治流程 　 疫

情发生后我院周密做好预案、疫情监测、疫情排查、

疫情预警。 设立了发热门诊和发热病房，成立了疫

情防治专家组。 疫情期间急诊就诊的老干部，通过

急诊绿色通道，经医院疫情防治专家组成员或急诊

科专家根据流行病学调查和临床检验、检查结果

判断患者是否需要收住发热病房行 ２０１９⁃ｎＣｏＶ 核酸

检测，如心脑血管系统急症患者经疫情防治专家组

专家或急诊科专家排除其新型冠状病毒感染的可

能，可正常收治干部病区专科单间病房治疗、观察。

如遇发热患者需收住发热病房行 ２０１９⁃ｎＣｏＶ 核酸检

测，２ 次检测阴性（２ 次检测需间隔 ２４ ｈ），同时根据

流行病学调查和临床检验、检查结果（特别是胸部

ＣＴ 检查结果以及血生化、常规检查结果）综合判断

排除新型冠状病毒感染，可收住干部病区专科单间

病房，为减少与发热患者有接触史的人员流动，由

保健办公室工作人员帮其办理住院手续。 如诊断

为新冠肺炎则立即转院收治指定医院。 在提高诊

疗效率的同时确保了患者院内安全性，疫情期间做

到对新冠肺炎患者早发现、早报告、早诊断、早隔

离、早治疗［１］，有效控制院内交叉感染可能。 筑牢

新冠肺炎在院内流行的屏障。

１．１．２　 实现医务人员“零感染”目标 　 根据医院疫

情防控工作安排，规范医务人员行为，及时组织学

习有关疫情防控的各项政策规定，严格遵循标准预

防原则，按照分级防护标准和相关技术规范正确使

用防护用品，严格手卫生，按要求监测体温，若有发

热、咳嗽等疑似症状及时报告。 不吃野味，不参加

聚餐聚会、避免前往人群密集场所；严格落实归队

后隔离观察纪律。 从而进一步做好新型冠状病毒
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感染预防与控制工作，组织医务人员填写《“零感

染”目标承诺书》。 有效降低因医务人员感染所造

成的院内传播风险。 杜绝由医务人员感染所造成

的老干部院内感染。

１．１．３　 织密院感防控网络　 做好老干部家属、陪护

的管理，加强一线防护，禁止探视，限制陪护，疫情

期间在院患者主要分部在干部病区，随着老干部逐

渐进入“两高期” （高龄期、高发病期），住院天数不

断增加，陪护需求率逐渐提高［２］。 为防治疫情输

入，对在院患者家属、陪护的管理需进一步加强。

对于确需陪护的老干部必须固定 １ 名陪护，且身心

健康、无疫区接触史，陪护期间不得随意调整、串病

房。 通过宣传展牌、微信公众号、健康教育单页等

多种途径形式，使患者家属、陪护了解新型冠状病

毒感染的防护知识、指导其正确洗手、戴脱口罩、咳

嗽和社交礼仪［３］，医学观察和居家隔离等相关常

识。 做好各区域空气、地面、用品的清洁、消毒，不

留死角。

１．２　 医疗服务保障前移　 疫情发生后，医院第一时

间安排专家对驻区部队干休所和各单位派驻门诊

部工作人员进行新型冠状病毒知识的传授，医院以

联勤虚拟医院为基础，超常规开发建设远程医疗系

统，实现了准时传达信息，精准辐射点位，２４ ｈ网上

咨询等信息化疫情防控手段。 采取远程交班、远程

会诊、远程咨询等现代化技术及时帮助老干部解决

医疗保障问题。 同时采取多种形式广泛宣传普及

疫情防治、防控知识。 给各干休所发放疫情防控形

势教育参考手册，通过微信公众号不间断发布有关

信息和相关知识。

１．３　 确保院外老干部零感染　 疫情期间防护物资

紧缺，医院积极为干休所和派驻门诊部筹措调拨

防疫物资。 定期走访干休所和派驻门诊部，了解

其防御工作是否扎实有效，人员思想动态，卫勤现

状［４］ 。 该项工作责任到人，分区包干，切实将疫情

防控工作做细做实做到位。 将老干部每周常规开

药改为干休所统计老干部的用药品种和用药量，

统一到医院药房领取。 减少老干部的外出，确保

零感染。

２　 疫情期间军队老干部保障的问题对策与思考

２．１　 多科室全力合作精准救治 　 非疫情期间我院

干部病区保障对象相对固定，老干部需住院时大部

分收住干部病区，医护人员对保障对象的健康状

况、病情、病史较为了解。 疫情期间收住发热病房

的老干部，因其高龄并患有多系统疾病，收住时不

仅有肺部感染同时还有心功能不全等基础病，所以

救治过程中需要干部病区医师配合与指导。 针对

这种情况，建议采取的相应措施：抽调干部病区医

师加入发热病房医师队伍；发热病房收治老干部

后，根据病情可由干部病区专科医师会诊共同商讨

治疗方案；如条件允许在抽组发热病房医师队伍

时，干部病房医师可占一定比例。

２．２　 全方位加强宣教　 疫情期间，经专家判断需收

住发热病房行 ２０１９⁃ｎＣｏＶ 核酸检测的老干部中，有

部分家属拒绝收住发热病房，针对这种现象建议采

取相应措施：①前期对干休所进行有关疫情防控知

识教育时增加宣教内容，如根据病情老干部收住发

热病房进行核酸检测，对早诊断、早治疗和防止交

叉感染的必要性和重要性等内容。 ②建议干休所

工作人员在送诊时提前做好相关知识的教育和普

及。 使有发热或疫区接触史的老干部和家属做好

收住发热病房的心理准备。

２．３　 多措并举展现人文关怀 　 充分利用微信视

频，平板电脑视频等现代化手段代替常规探视。

借助移动医疗第三方应用软件、移动医疗硬件等

智能终端完成并取代传统的探视功能［５］ 。 在不突

破规定的前提下，经审批对于特殊事情可采取特

殊手段。

３　 结　 　 语

加强疫情常态化背景下老干部医疗保障工作，

成为当前和今后一个时期保健工作的一个突出特

点。 对疫情期间工作的回顾、总结、思考，是撬动新

医疗保健工作完善和改进的前提。 此次疫情是一

场没有硝烟的战争，对平战时批量伤员 “非计划

性”，“离散、随机、动态”等方面特点有了更深刻的

认识［６⁃７］。 在组织结构、力量使用、能力建设等方面

·４１３· 东南国防医药 ２０２０ 年 ５ 月第 ２２ 卷第 ３ 期　 Ｍｉｌｉｔａｒｙ Ｍｅｄｉｃａｌ Ｊｏｕｒｎａｌ ｏｆ Ｓｏｕｔｈｅａｓｔ Ｃｈｉｎａ，Ｖｏｌ．２２，Ｎｏ．３，Ｍａｙ， ２０２０



均积累了有益经验［８］，可为下一步优质医疗资源更

好的共享；专科发展的同时重视全面发展；推进智

慧医疗落地；充分发挥信息终端健康教育作用等方

面拓展思路方法。
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