
12 xmzk.xinminweekly.com.cn

催开春天的热血

近 6000 人组成的医疗队乘坐 41 架次包机陆续抵达武汉。 

可以说，每一批医护人员的到来，都是为了解决武汉疫情

的燃眉之急。

在武汉市 10 多家收治新冠肺炎重症、危重症患者的定点医

院，集中了 90 多支国家和省市级的高水平医疗团队，他们和武

汉当地的医护人员密切配合、并肩作战，努力将重症患者的治

愈率从 15% 提升到超过了 60%，在这个来之不易的数字背后，

是国家对医疗资源和医疗力量的一次战时总动员、总调度。

辽宁支援湖北重症医疗队接管武汉大学人民医院 3 病区。这

里的 ICU 是由普通病房改造而成，辽宁队率先为病人实施气管

插管、血液净化、ECMO 等风险极大的高精尖技术，国家卫健委

领导评价，“辽宁重症医疗队带动了整个院区技术水平的提升！”

2 月初，接到任务的 17 支援助湖北医疗队，集结到了华中

科技大学同济医院光谷院区，以最短的时间组成一家充满战斗

力的联合医院，向新冠病毒宣战。17 支援助湖北医疗队来自不

同的地方、不同的医院。每天下午 3 点，来自上海、杭州、宁波、

广州、青岛、南京、厦门等 17 支医疗队都要派代表准时参加疑

难和死亡病例讨论，把各自在临床救治实践中的困惑、问题、救

治成功的经验和方法，借助战时联合医务处平台一起分享，在探

索和分析中，寻找最优的治疗方案和解决办法，这是所有医疗队

都不会缺席的例会，有的医护人员刚从病房出来就直奔会场。

统一患者救治理念、统一医务管理流程，战时联合医务处

坐镇指挥，17 支医疗队集团作战，同济医院再调集本院的核心

专科力量全线配合，这个名副其实的战时超级医院，为高峰时

期光谷院区 800 多名新冠肺炎重症患者的生命而战。

从 2 月 5 日晚 10 点开始，位于武汉江汉区武汉国际会展中

心的“方舱医院”正式启用，首批三家中的另外两家“方舱医院”

也随后启用，全部用于接收新型冠状病毒感染的肺炎轻症患者。

据了解，自那以后，76 支医疗队 8000 多名医务人员在几

天内陆续进入方舱医院，边建设、边接收、边治疗，为提高治

愈率和降低死亡率作出努力。到 3 月 8 日“休舱”，各家方舱

医院在运行的 30 余天里，共收治新冠肺炎轻症患者 1.2 万多人。

3 月 8 日，国务院联防联控机制就关爱疫情防控一线人员

举行发布会。“目前为止，医疗队无一人感染。”郭燕红说，

武汉有一支专门负责感染控制的专家团队，在每一支医疗队上

岗前，专门进行感染控制和防护工作培训，使医疗队做好防护，

避免感染，最大限度降低感染风险。

一省包一市，精准支援

从最初发布的“建立 16 个省份支援武汉以外地市，以一省

包一市的方式一一对口支援”，到最终，在充分考虑疫情现状、

人力资源储备及受援地市医疗资源缺口等情况，国家卫生健康

委统筹安排 19 个省份对口支援湖北，医疗对口支援逐渐升级。

对口支援工作部署的两天之内，19 个省份与对口支援的地

市建立联系，明确了支援重点，同时也完善了支援的方案，派

出一共 25 支医疗队、3500 多名医务人员，实现对湖北 16 个地

市需求的全覆盖和全满足。

广东支援荆州医疗队抵达后，立即摸清荆州疫情防治的“困”

与“路”。洪湖距武汉市区不到 100 公里，确诊病例、重症、

危重症患者当时均占荆州的 1/4，不具备核酸检测能力。“这个

短板必须马上补。”医疗队快速突击，不到 24 小时，核酸检测

设备、试剂、人员迅速齐备，每日可完成 500 人份左右的核酸

检测量。荆州中心城区和 6 个县市，医疗队先“分兵把守”，

再集中救治，荆州疫情防控格局很快扭转。

在黄冈，当地紧急启用还未完工的大别山区域医疗中心，

改建为黄冈“小汤山医院”。山东医疗队主动请缨，全员参与

设计、改造、清扫、规整，不到 30 个小时，开辟出 100 张床位

的感染隔离病房，建立起大别山区域医疗中心第一个 ICU。随后，

湖南医疗队成功将一名 62 岁的危重患者从死神手里夺了回来，

这也是黄冈首次使用 ECMO 救治的新冠肺炎患者。

江西援随州医疗队送来医疗资源，还援建了一套远程医疗

系统。医疗队发挥远程医疗的支持作用，为随州 9 家定点医院

建设远程医疗系统并全部投入使用。随州市医疗机构共享江西

省人民医院等 8 家省直医院的优质医疗资源，实现远程会诊、
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在运行的 30 余天里，共收治新冠肺炎轻症患者 1.2 万多人。


