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疫情下的医院探视陪护，难题如何破
今日女报 / 凤网首席记者 李立 记者 欧阳婷

多数家属理解支持，少部分人依然“霸蛮”

 在新冠肺炎疫情防控
当中，院感防控（即针对
医院感染的防控工作）是
重中之重。但近段时间，
刚刚经历特大洪涝灾害、
尚未全面恢复生产生活的
郑州，又陷入了疫情院感
防控“失守”的漩涡。作
为河南省入境人员定点收
治医院，郑州市第六人民
医院（下称“郑州六院”）
发生新冠肺炎院内感染。
据不完全统计，从 2020
年常态化防控至今，我国
已有 5 个地区的医院出现
院感，进而引发疫情。

8 月 4 日，中共中央
政治局委员、国务院副总
理孙春兰在全国疫情防控
工作电视电话会上强调，
要汲取院感的教训，深入
开展排查整顿，医院院长、
科室主任、医务人员都要
负起责任，对院感实行零
容忍。

全国各地医院正在紧
急升级防控举措，排查疏
漏环节、加固院感防线。
其中，有一项工作得到了
空前重视，就是对探视、
陪护的管理。

但有一小部分市民对
于不允许探视病人表示不
理解：“我打疫苗了，为
什么不允许我进入病房探
视”“亲人生病住院，为
什么只让留一名家属陪
同”……甚至有人为此还
和医务人员争吵。

目 前， 长 沙、 湘 潭、
株洲等地全域均转为低风
险地区，逐渐转向常态
化的疫情防控。而常态
化疫情防控的重要环节之
一，就是对医院人员的管
控，其中包括住院患者及
探视、陪护人员的管理。
近日，今日女报 / 凤网记
者探访了长沙多家医院，
听医护人员聊了聊医院探
视陪护制度实施情况和现
状。他们告诉记者，大部
分患者及其家属能够理解
特殊时期“一患一陪护”
和“谢绝探视”的措施，
但也有少数人很“霸蛮”。

走访
各医院严格坚持“一患一陪”

8月14日晚 8 时，在中南大学湘雅附一

医院住院楼 1楼的电梯间，今日女报 / 凤网

记者看到，虽然时间已晚，但依然有人流

在电梯间不停进出。除了进大楼大门口的几

名安保人员在查验进出人员的“两码”之外，

电梯口也有两名安保人员在值守并逐个查

验进电梯人员手上是否有院方核发的陪护

人员腕带。有两名试图上楼探视住院亲友的

市民虽然出示了健康码和行程码，但依然被

“毫不留情”地挡在了电梯外。

8月15日，今日女报 / 凤网记者在长沙

市第一医院也看到，陪护人员需要凭医院发

放的陪护证、核酸检查结果、身份证才能

进入病区。

“自疫情发生以来，我们整个医院 3 个

院区就开始实行‘一患一固定陪护’的措

施。”湖南省人民医院马王堆院区护理部副

主任刘萌告诉今日女报 / 凤网记者，为了院

感防控，减少院内人员流动的同时，也减轻

医护人员进行新冠疫情防控的压力和难度，

医院紧急采取了一系列措施，除了严格控制

病患的数量，避免出现加床的情况，更要

严格控制陪护人员的数量，即使在常态化

防控的时期也依然在坚持这些措施。

刘萌介绍，根据“一患一固定陪护”的

规定，患者如果经门诊诊断需要住院后，

他本人及家属都需要带着新得到的核酸检

测证明到住院的病区，将住院证明和核酸

证明交给守在病区门外的“防控班”值班

护士，经过验证后，便可进入病区，前往

护士站领取相应的手腕带，“病人的手腕带

是蓝色的，陪护的家属是黄色的”。

而如果是急诊科送过来的患者，则会

先送到每个病区都专门设置的“应急隔离

病房”，医生一边抢救患者，一边为他进行

核酸检测工作，等到确认核酸检测结果为

阴性时，再由护士站给出相应的手腕带。

解惑
医院为何禁止探视？

长沙市第一医院护理部主任夏友告诉

今日女报 / 凤网记者，医院是一个特殊的

公共场所，人群复杂，人员密集，人流量大，

并且是各种各样患者的聚集场所，是最容

易发生医院内感染传播和交叉感染的特殊

区域，为做好疫情常态化工作，最大限度

防止聚集性疫情发生，排查疏漏环节、加

固院感防线，医院方面必须采取最严格的

防控措施，才能保障人民群众的生命健康

及安全。

夏友说，所有人员进医院都必须出示

健康码，测量体温，做好个人健康检测。

勤洗手、戴口罩、不聚集、不串门。为了

防止交叉感染，医院谢绝探视，同时，严

禁无关人员进入病区。在陪护探视方面，

医院坚持“非必要，不陪护”的原则，“有

自理能力的患者，不陪护。确因病情需要，

每位住院患者原则上只固定一人陪护，危

重患者最多两名，无特殊情况不得更换。

进入病区时必须凭陪护证、核酸检查结果、

身份证”。

夏友告诉记者，加强对探视、陪护的管

理，收紧各项相关举措，是为了防止其成为

院感防线失守的薄弱环节，“由于德尔塔变

异株患者的病毒载量高，呼出病毒浓度大，

传染性极强，所以现在密切接触者的概念

是‘同一空间、同一单位、同一建筑，在发

病前 4 天’，和病人相处在一起的，都是密

切接触者。擦肩而过，就有被感染的可能。

因此，因探视、陪护而感染的风险剧增”。

惨痛的教训已经发生。此前，作为河南

省入境人员定点收治医院的郑州六院发生

新冠肺炎院内感染。最初两名感染者被缅

甸入境确诊患者感染后，新冠病毒开始在

医院内传播。7月31日，郑州市卫健委党组

书记、主任付桂荣和郑州六院党委书记马

淑焕被免职。国务院副总理孙春兰在考察

郑州六院等地后再度强调，对院感零容忍。

据不完全统计，从 2020 年常态化防控

至今，中国已有郑州六院、广州市第八人民

医院、石家庄市藁城人民医院、青岛市胸

科医院、青岛市胶州中心医院和哈尔滨医科

大学附属第一医院等医院出现院感，进而

引发疫情。

现状
医护为难，陪护也不轻松

夏友告诉今日女报 / 凤网记者，对于疫

情期间医院不允许探视的规定，大多数市

民能够支持，但还是有部分家属表示不理

解，甚至为此和工作人员争吵，很“霸蛮”。

“为了平复患者家属的情绪，有时候我们只

得一遍又一遍地解释。然而对于一些人来

说，语言的力量总是有限。为了阻止这些不

合适的探视，一些不和谐的场景时常上演。”

“不讲理的探视者被我们的安保人员或

者是医护人员拦阻后，有的会口出恶言。有

时候医护人员宁愿在病房里干最重的活都

没有意见，但遇到这些蛮不讲理的探视者

骂骂咧咧，甚至推推搡搡，好多人气得眼眶

都发红。那种委屈，真的很难受。”夏友说。

医护人员有难处和委屈，陪护家属同样

也不轻松。长沙市民周女士的母亲在长沙

某三甲医院住院，按照医院规定，周女士做

了核酸检测办理了陪护证，每天还要扫行

程码，接受摸排，“关键是行动受到限制，

不能出医院”。而陪护证7 天更换一次，意

味着每隔 7 天，周女士就得重新进行一次

核酸检测，这让她感觉很麻烦。

但更大的困扰还不是这些繁杂的检查

和摸排。因为规定一位患者只能有一名陪护

人员，原则上不允许中途更换。周女士只能

每天 24 小时待在医院，日日夜夜没有人换

班，几乎没有一个晚上能睡个好觉，简直

是身心俱疲，“为了防控疫情，又有什么办

法呢？”

刘萌告诉记者，刚开始推行“一患一固

定陪护”措施的时候，“确实是有一定难度

的”，很多病人和家属并不理解，甚至和医

护人员发生过争执，但慢慢地，大部分患

者及家属还是理解和配合医院的制度。

探索
无家属陪护或成行业新方向

陪护人员进入病房后，也要遵守相关的

防疫规定，在病房陪护的时候，不串科室，

佩戴口罩。与此同时，医院组建了巡查组，

针对医院每个科室、每个病房进行全方位、

无死角的巡查，查看医护人员是否存在防

疫漏洞的同时，也检查陪护的家属是否认

真遵守防疫政策，“面对新冠疫情，作为医

护人员，要严防死守，不能出现一丝疏漏”。

目前，长沙、株洲等地中风险地区相继

清零，全域调整为低风险地区，逐渐转向

常态化的疫情防控。但夏友向今日女报 / 凤

网呼吁，探望、陪护而引发的院内感染，不

只出现在这一拨疫情期间，解封不等于解防，

“希望大家理解疫情期间不允许探望、陪护

的重要性，以及医院的管控措施，包括住

院患者及探视、陪护人员的管理”。

与此同时，湖南省人民医院也在探索新

的可能性，“目前，马王堆院区的骨五科正

在探索和专业的陪护团队进行合作，由这

些人员来代替家属，在病房内为患者带来

更好的陪护”。这些陪护人员由医院统一管

理，定期定时做核酸检测和体检，也有更

为专业的陪护技能。但所有的陪护费用都

需要家属承担，一名护工每天的陪护费用

大约是 200 多元。

而在湖南省人民医院副院长秦月兰看

来，疫情的院感防控只不过是提前将医院

陪护的矛盾问题凸显了出来，随着人口老龄

化时代的来临，未来不少年轻人将会承担

比父辈更重的陪护任务，这时候，由专业的

团队和人员来为患者陪护就会大大减轻家

属的压力。而医院则可以尝试租借第三方

陪护机构的服务，组建一支固定的陪护队伍，

由医院统一管理，为患者提供更为专业的

陪护服务。她建议，国家能够加大对医疗

陪护方面的重视，让“国家医疗保险+商业

保险+ 个人”三方来承担患者的陪护费用，

减轻家属陪护压力和经济压力。

大部分患者及其家属能够理解特殊时期“一
患一陪护”和“谢绝探视”的措施。


