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传染病员空运医疗后送防护隔离装备现状研究
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　 　 ［摘要］ 　 为了解国内外传染病员空运医疗后送防护隔离装备发展现状，文章采用情报调研的方法，全面收集国内外 ８ 种

典型传染病员空运医疗后送防护隔离装备的参数资料，分析比较其外形载量、运输方式、设备配置、救治功能和适用范围等特

点，为我国传染病员空运医疗后送防护隔离装备的研制和改进提供参考。
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０　 引　 　 言

２１ 世纪以来，相继出现了 ＳＡＲＳ、禽流感、甲型

流感 Ｈ１Ｎ１ 和埃博拉出血热等疾病的爆发流行。
２０２０ 年，新冠疫情席卷全球，截止 ２０２１ 年 ８ 月，全
球累计确诊病例已达 ２ 亿余例［１］。 为及时救治感

染者，欧美国家率先使用空运方法后送传染病

员［２］。 针对空运医疗后送途中隔离防护难题，国内

外先后研制了多种专用隔离防护装备。 全面梳理

国内外空运隔离装备现状特点，为我军传染病员空

运隔离装备的发展建设提供启示。

１　 传染病员空运隔离装备基本情况

当前，传染病员空运隔离装备有封闭式和开放

式两种类型。 封闭式系统将医护人员与传染病员

隔开，通过预留的密闭端口和“半套服”对病员进行

医疗操作［３］。 开放式系统则能够提供足够大的隔

离设施空间，从而医护人员可穿戴个人防护设备进

入隔离设施为传染病员提供医疗保障。
１􀆰 １　 封闭式传染病员空运隔离装备

１􀆰 １􀆰 １　 美军航空运输隔离单元 　 １９７５ 年，美军研

发了航空运输隔离单元，这是世界上最早的空运隔

离装备［４］。 该隔离单元采用透明的聚氯乙烯包裹

在金属框架上。 载有供医护人员为病员提供护理

的“半套服”，以及可连接氧气罐、监护仪等设备的

对接端口。 此外，由飞机电气系统或便携式电池供

电的负压生成装置来保持舱内负压状态。 同时，在
进气口和排气口安装有高效过滤器来净化空气。
直至 ２００７ 年，美国陆军传染病医学研究所，一直将

其作为航空医学隔离小组的标准配套装备［５］。
１􀆰 １􀆰 ２　 英军 Ｔｒｅｘｌｅｒ 航空运输隔离单元　 １９８２ 年，
英国皇家空军 Ｌｙｎｅｈａｍ 研发了最初的 Ｖｉｃｋｅｒｓ 隔离

装备（Ｖｉｃｋｅｒｓ Ｉｓｏｌａｔｏｒ），并于 １９８５ 年首次使用［６］。
之后在此基础上改进开发了 Ｔｒｅｘｌｅｒ 航空运输隔离

单元。 该隔离单元主要部件为金属框架和一次性

被膜。 舱体两侧预留可连接监护设备线缆及输气

管、输液管的密封端口，还包括的“半套服”及手套

端口，可允许多个医护人员同时操作。 飞行期间可

能使用的气囊阀面罩、抽吸装置等，须在舱体密封

之前放入。 舱内负压由配有高效过滤器的通风系

统维持［７］。 自 ２０１２ 年以来，运用该装备已成功转移

了 １ 名晚期出血热患者和 ５ 例埃博拉病毒病

患者［８］。
１􀆰 １􀆰 ３　 英国 ＨＳＴＩ⁃ＴＣＯＬ 传染病隔离担架 　 英国

ＴＣＯＬ 公司制造了 ＨＳＴＩ⁃ＴＣＯＬ 传染病隔离担架［９］。
主要部件包括担架和透明 ＰＶＣ 被膜，内有 ８ 个与金

属框架相连的手套、以及压力计、温、湿度计。 其负

压生成装置由 ２ 个高效过滤器 （ 过滤效率为

９９􀆰 ９９７％）及电动风机组成，并由两枚续航时间约为

６ ｈ 的 １２ Ｖ 电池提供电力，可维持 ２０～５０ Ｐａ 的负压

差，且每小时可更新空气 ２０～３０ 次。 ２０１５ 年法国军

方医疗队采用该隔离装备，将 ４ 例疑似感染埃博拉

病毒的卫生工作者由几内亚 Ｎ′Ｚｅｒｅｋｏｒｅ 空运至护理

人员治疗中心进行救治［１０］。
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１􀆰 １􀆰 ４　 中国便携式医用负压隔离舱　 目前国内最

新成果为便携式医用负压隔离舱。 主要由可折叠

舱体和负压生成系统组成，舱体采用高透明度的

ＴＰＵ 膜，并配备两对密闭操作手孔，一个中效过滤

进气口，一个输液管道口；负压生成系统综合集成

高效过滤器、直流风机、控制单元、锂电池及负压测

试仪等［１１］。 其高效过滤器效率达 ９９􀆰 ９９％，可有效

防止病菌外溢，智能控制单元可将舱内负压稳定在⁃
１５ Ｐａ，换气量为 ７５ Ｌ ／ ｍｉｎ，并具备电量、圧力显示和

声光报警功能，供电方式采用交流市电或 ＵＰＳ 电

源，噪声测试低于 ７２ ｄｂ［１２］。 ２０１６ 年，我国医疗队

搭载医用专机前往乌兰巴托将 １ 例重症麻疹患者空

运回国，是国内首次使用空运隔离装备对传染病员

进行跨国空运后送［１３］。
１􀆰 １􀆰 ５　 中国台湾航空隔离单元　 我国台湾地区的

轻便型航空隔离单元由充气式负压隔离袋和负压

生成装置两部分组成。 隔离袋采用热塑性聚氨酯

材料，并由一体成型的气柱支撑，可承受舱体 ３０ Ｐａ
以上的负压［１４］。 两侧附有手套，并预留有呼吸管和

输液管端口。 负压生成装置可维持舱内 ３０ Ｐａ 以上

的负压持续 ６ ｈ，风量约 ８０ Ｌ ／ ｍｉｎ，换气率 １２ 次 ／ ｈ。
进气阀配有过滤效率为 ９５％的粗滤，并可连接呼吸

机，从而根据病情来调整呼吸频率和潮气量。 排气

阀的高效过滤器效率达 ９９􀆰 ９９％， 可通过调节排气

阀控制舱内的最小压力，以防止塌陷［１５］。 ２００３ 年 ５
月，我国台湾外岛报告了 ＳＡＲＳ 病例，卫生部门派遣

了一架福克 ５０ 型飞机运输传染病员前往台北指定

的 ＳＡＲＳ 医院［１６］。
１􀆰 ２　 开放式传染病员空运隔离装备

１􀆰 ２􀆰 １　 美国航空医学生物隔离系统 　 ２００５ 年，全
球 ＳＡＲＳ 疫情爆发后，美国开发了针对 ＳＡＲＳ 传染

病员的空运隔离装备，即 “航空医学生物隔离系

统”。 该系统采用金属外骨骼支撑，内部塑料衬里，
依托气泵，形成一个气密的、负压隔离单元，可容纳

１ 名传染病员。 隔离系统缓冲区可供医护人员在进

入隔离室之前穿戴个人防护装备。 进气和排气均

经过高效过滤器过滤，排气通过飞机机身中的阀门

泵送［１７］。
１􀆰 ２􀆰 ２　 美国集装箱式生物控制运输系统　 埃博拉

疫情期间，美国研制的集装箱式生物控制运输系

统，是全球首个具备完整生物防护能力的可空运

多人医疗运输单元，适用于所有类型的高致病性传

染病［１８］。 外壳为标准集装箱，自带通风和消毒系

统、影像监视系统、通信设备接口，整个舱体均为负

压，进气和排气均配置高效过滤器，可保证 １６ ｈ 的

氧气供给。 其内部分为 ３ 个区域：一是治疗区，可容

纳 ４ 名病患和 ４ 名护理人员；二是缓冲区，用于安全

穿脱防护设备；三是休息区，供 ２ 名医护人员轮班休

息。 在新冠疫情期间，美国使用该系统将 １４ 名“新
冠”病毒感染者从日本成功运回美国本土［１９］。
１􀆰 ２􀆰 ３　 美军运输隔离系统　 为应对埃博拉疫情，美
国空军开发了运输隔离系统。 该系统设计与航空

医学生物隔离系统类似，外框架由塑料布覆盖。 该

系统采用模块化设计，可组合 ２ 个病员载量为 ４ 人

的护理舱，还设有一间供医护人员穿戴防护装备的

准备室。 整个单元处于负压状态。 所有进排气均

经过高效过滤器过滤。 美国空军共装备 ２５ 套运输

隔离系统，虽从未用于确诊病例的运输，但已在军

事演习中成功部署。

２　 传染病员空运隔离装备比较分析

既往实践表明，上述空运隔离装备密闭性强，
安全可靠，能够满足疫情环境条件下传染病员的空

运后送。 以下将从外形载量、运输方式、设备配置、
救治功能、适用范围五方面进行分析，见表 １。
２􀆰 １　 外形容量　 封闭式空运隔离装备具有体积小

重量轻的特点，使用时组装、运输更加便捷，一定程

度上提高了危重症传染病员救治的时效性。 而开

放式空运隔离装备空间更大，医疗设备更完善，病
员舒适度得到改善。 但是，以上隔离装备在病员载

量方面均受到一定限制，即使载量最大的运输隔离

系统一次至多只能运载 ８ 名传染病员，运载效率远

远低于普通伤病员空运后送。
２􀆰 ２　 运输方式　 大多数空运隔离装备由轻中型飞

机或直升机即可完成搭载，而集装箱式生物控制运

输系统因其体积及重量限制，必须使用大型运输机

来完成运输任务。 除空中运输外，空运隔离装备还

可由机动车辆搭载进行道路转运，如此医院与机场

之间运输的安全性得以保证，并减少了传染病员不

必要的转移次数，降低了病原体扩散风险。 同样，
根据不同任务需求，也可通过列车或船只进行转运

后送。
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表 １ 　 ８ 种传染病员空运隔离装备特点比较

项目 国家 年份 体积（ｍｍ） 重量（ｋｇ） 运载
机型

功能
分区

护理操作
外壳
材质

最大病员
载量

ＡＴＩ 美国 １９７５
２２１０
×６９０
×８６０

１１２ Ｃ⁃１７ － 受限
聚氯
乙烯

１

Ｔ⁃ＡＴＩ 英国 １９８０ｓ ／ ／ Ｃ⁃１７
Ｃ⁃１３０

－ 受限 － １

ＨＳＴＩ⁃ＴＣＯＬ 英国 ２００６
２３００
×８００
×１１００

４５ 赛斯纳⁃２０８ 型 － 受限 ＰＶＣ １

便携式医用
负压隔离舱

中国 ２０１６
２０００
×７５０
×４５０

２０ 豪客比奇⁃４００Ａ － 受限 ＴＰＵ １

ＰＩＵ 中国
台湾

２００３
２１００
×６００
×６００

８ 福克 ５０ 型 － 受限 聚氨酯 １

ＡＢＣＳ 美国 ２００５ ／ ／ 湾流 Ｇ⁃ＩＩＩ 缓冲区
隔离区

直接 塑料布 １

ＣＢＣＳ 美国 ２０１４
１３ ４１１
×２４３８
×２４３８

约 １０ ０００ Ｃ⁃１７
波音 ７４７

休息区
缓冲区
治疗区

直接 集装箱 ４

ＴＩＳ 美国 ２０１４ ／ ／ Ｃ⁃１７ Ｃ⁃１３０ 休息室
护理舱

直接 塑料布 ８

　

２􀆰 ３　 设备配置　 负压生成装置和高效过滤器是保

证切断病原体空气传播途径的基础，几乎所有空运

隔离装备都有配置，但便携式电池无法长时间供电

来维持负压状态。 另外，负压生成装置产生噪音、
飞机存在背景噪音及密闭的舱体外壳等因素，使病

员与医生沟通困难。 因此，部分隔离装备选择采用

手持式双向无线电的方式来解决，集装箱式生物控

制运输系统则预留有通信设备接口，并自带影像监

视系统帮助外部人员实时了解舱内动态，通风消毒

系统使该装备快速净化重复使用成为可能。
２􀆰 ４　 救治能力　 此类空运隔离装备的使用必须由

经过专业培训的医疗团队来负责。 封闭式空运隔

离装备的所有医疗操作只能通过“半套服”来实施，
操作受到一定的限制。 且若飞行中病情恶化，因舱

体密闭性要求只能给予静脉补液，止吐和镇静等有

限的干预措施。 而开放式空运隔离装备允许医护

人员进入隔离区实施直接医疗护理，增加了医疗处

置的灵活性，必要时还可进行胸外按压等急救措

施，这是在封闭式空运隔离装备上无法实现的。
２􀆰 ５　 适用范围　 由于空运隔离装备要在高空低气

压状态下维持负压，因此具有呼吸衰竭、气胸、肠梗

阻等症状病员无法适用，否则可能产生致命的危

险。 其次，当飞机发生颠簸时，部分隔离装备的金

属框架容易对丧失意识的传染病员造成意外身体

伤害［２０］。 最后，部分隔离装备空间狭窄，对于躁动

不安或幽闭恐惧症的传染病员也不宜进行转运［２１］。
综上所述，病情不稳定、躁动不合作、失去知觉的传

染病员均不可通过隔离装备进行空运后送。

３　 展　 　 望

本文通过分析国内外典型传染病员空运医疗

后送隔离装备的特点，发现当前装备主要存在以下

几方面问题：①舱体强度较弱，易损坏；②外接管线

较多，使用不方便；③电池的容量较小，使用时间

短；④换气量较小；⑤噪音较大。 因此，传染病员空

运医疗后送隔离装备轻量化、模块化、智能化发展

将是下一步的主要趋势。 同时，需要建立与之配套

的病情评估标准及意外事件快速应对预案，为患者

与医护人员提供安全基础。
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