
湖南“无陪护病房”
首推者的坚持

湖南无陪护病房有陪有护：医院加人，为家属减负
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国家出手缓解“陪护难题”

今日女报 / 凤网记者 周雅婷 欧阳婷

“一人住院，全家奔波”，这是每个家庭几乎都可能面临的现实难题。尤其对于“422”家庭（4 位祖辈、夫妻 2 人和 2 个孩子）以及子女
与父母异地的家庭来说，老人住院，全天候陪护就成了最大难题。

告别“全家总动员”，该如何为家属“松绑”？近日，国家医保局出台护理类立项指南（试行）和优化调整护理价格政策通知，文件亮点
之一是“新增‘免陪照护服务’项目，实行政府指导价管理”——这意味着，近年来湖南、福建、浙江等地多家医院推行“无陪护病房”的
服务与收费将进一步标准化。

然而，隔着病房的一扇门，许多家庭对这一模式依旧雾里看花。不用家属陪护的“无陪护病房”真的能提供优质按需照护吗？推广普及
又需迈过几道坎？今日女报 / 凤网记者对此展开走访。

“护士长，我现在也是靠技术吃

饭、拿稳定工资的人啦！”株洲市中

心医院创伤一科护士长廖雨田记得，

一次工作间隙，55 岁的护理员李阿

姨找到了她，向她和科室表达了自己

的感谢。

这背后的����� ����。的����� ����。

� ��，李阿姨是一名与医院“相

爱相杀”的“黑陪”（无证无监管护

理员）——她躲避着医院的监管，

私下联络着患者和家属，收费承接

住院陪护工作。但此�，李阿姨并

没有接受过系统的医疗技能培训，

只能帮患者做一些擦洗、翻身等缺

乏技术含量的体力活。为了挣钱，

李阿姨几乎2� 小时连轴转，竞争大、

干得多、挣得少，收入还不稳定。

“当时，陪护市场基本由‘黑工

头’和中介控制，护工的聘用缺失

价格标准，有的护工一天�收费 300

到 �00 �，����。”�院护理��00 �，����。”�院护理�

科护士长����记者，不��此，护士长����记者，不��此，

这些陪护上岗�几乎没有经过培训，

不具备基本的医疗技能，且流动性

大，医院无法监督约束这些护工，

存在着较大的安全隐患。

恰巧同�，株洲市中心医院开展

的一次调研数据显示，截� 2019 �

12月，株洲市人均住院率达到 20%，

其中有30%的住院病人有陪护需求，

个别科室的陪护需求�是�达 70%。

一边是医院对护理员的�需求，

一边是护理员急需找患者……��

何在确保护理安全的同时，平衡现

实需求呢？

2020 �，株洲市中心医院与第

三方公司合作，由他们提供护理人

员，率先在创伤一科和田心康复科

试点“无陪护病房”工作。

想�有一份稳定收入的李阿姨

心动了，在经过公司的培训后，通过

考核的她成为了创伤一科无陪护病

房的一名护理员。

进入科室后，李阿姨的工作是

协助医护人员对患者进行生活照料，

同时，帮助患者进行疾病康复、功

能锻炼，“把护士�机械的、琐碎的

一些工作中解放出来，让她们有�

多的时间对患者进行�好的医疗服

务”。根据病人病情的需求，李阿

姨和同�们有的会提供 1 对 1 服务，

但�多的是 3人到 5人组成一个班

组，分为白班或者夜班，为患者们

提供服务。

每个月，李阿姨还�和其他护理

员接受一次全方位的培训。“培训��。“培训��“培训��

包括护理技能、理论，��还有职

业道德、人文关怀、消防安全等。”

廖雨田介绍，这些课程都是由创伤

一科的护士为护理员开展的，“以�，

我只需�管好护士，现在我不��管

好护士，也�管理好护理员”。

为了确保李阿姨和护理员们的服

务质量，科室每月会组织患者、家属

和医护人员对护理员进行满意度调

查，“�果护理员连续两个季度的满

意度在 75% 以下，医院会与公司解

除合作关系。”���。

经过一段时间，李阿姨的思想也

在不断改变着，“以�患者是我的老

板，我�听患者的，但现在谁�的

有��患者康复，我�听谁的”。有��患者康复，我�听谁的”。有

时候，李阿姨还会帮着护士劝�患

者，对患者进行健康宣教。

由�护理技能快速提升，且医

院工作经验丰富，�今，科室的护理

员成为了医养

市场的“香饽

饽”，不少康

养机构和养老

机构都向他们

递来橄榄枝。

但李阿姨

��记者：“我

是不会走的，

在‘无陪护病

房’里能学到

�多技术，�

重�的是工作

稳定”。

“无陪护病房”�的��陪护�的��陪护

11 月18日，吉首市人

民医院，� 名医护人员�着，� 名医护人员�着� 名医护人员�着

移动病床匆匆穿过走廊，

进入标着“无陪护病房”字

样的房间，关上门，走廊

外的嘈杂声瞬间���。���。��。

护理员早已等候在此，

众人围在病床�，“1、2、3，

�！”护士长一声令下，患

者�平稳地挪到�壁病床，

手法干净�落。随后，�

换病服、血压监测，护士、

护理员各司其职，有条不

紊。随后，患者的照护将

交给眼�的医护人员。

在吉首市人民医院，“无

陪护病房”已试点运行一

�多时间。康宁护理中心里

住着 32 位老�患者，他们

的子女都不在身边，护士

与护理员承担着 2� 小时陪

护康复工作。

2023 � 9 月 8 日， 吉

首市人民医院康宁护理中

心在湘西州率先�出“无陪

护病房”服务。唐奶奶是

第一个入住者，�入院时，，�入院时，�入院时，

她的情况非常糟糕，呼吸

衰竭、意识模糊。

“子女不在身边，当时

病情又很重，大家都觉得

没有治疗希望了。”唐奶奶

�，得知“无陪护病房”

成立，女儿立即将她转入

医院。

转院后，医护人员没有

放弃唐奶奶，护士承担�

陪护责任，按时喂药、喂饭。

为了让在外地的子女安心，

陪护的护士还专门创建了一

个微信沟通群，定时定点

将老人的情况、图片发到

群里。

在大家的精心照顾下，

唐奶奶的身体逐渐好转。

在“无陪护病房”里，

大多数患者都是因子女无

暇陪护而来。但也有例外，

70 岁的王爷爷�是自己主

动�求住进来的——�到

医院时，他每天喊着�回

家。但等家人将他接回家

不到一天，他又�求住回

病房。

王爷爷是直肠癌患者，

陪护工作非常复杂。照顾

者不��悉心为他清洗身

体，饮食方面也需�非常

注意。正因�此，家人的

照顾远不及专业的护士与

护理员。

“患者的�身感受�是�身感受�是�是

最直观和重�的。”康宁护

理中心护士长田春丽��

记者，这里每一位负责陪

护的医护人员都拥有多科

室工作经历。护理员入职

的基本门槛也很�，需�

拥有人社�颁发的护理员

证书，经过培训、考核后

等�可上岗。

�今，康宁护理中心

已有 7 名护士、15 名护理

员、35 张无陪护床位，“无

陪护病房的患者一旦出现

紧急情况，可以最快时间

接受全院多个科室的会诊

治疗”。

护理员更要“靠技术吃饭”

回顾湖南省�“无陪护病

房”发展之路，今日女报 / 凤

网记者看到，“湖南首家‘无

陪护病房’试点落户长沙市第

四医院”——在这里，“无陪

护病房”已成立1� �。

2010 �，�担任�院中�院中中

医科主任的李洁芳发现了很

多住院老�患者的尴尬——

有的孤寡老人、五保户，生

了重病无人照顾，也没钱请

护工；有的子女忙�工作，

护理质量不佳反倒加重患者

病情等。

当时，李洁芳萌生了一

个想法：也许开设一个集医

疗、护理、生活�一体的病房，

能够�好地帮助这些家庭。。

这一想法与当时医院准备开与当时医院准备开医院准备开准备开开

设的“无陪护病房”不�而合，不�而合，

�是，在长沙市第四医院开

设的首批“无陪护病房”试

点中，李洁芳所在的中医科

�是其中之一。

1� ��，“无陪护病房”

还是一种新兴概念，湖南没有

其他医院�行，全�也�有天�行，全�也�有天，全�也�有天全�也�有天也�有天

津等地为数不多的几家医院尝

试，怎么做、能不能做，在所

有人心里都是未知。

有家属听�“无陪护病房”

的�，还当面质疑过李洁芳：

“你们这么多病人，本来�忙忙

不过来，还不�我们看护，�，还不�我们看护，�

定不靠谱。”

长沙市第四医院，护理员为患
者梳头。

护理员正在照料无陪护病房的老人。

株洲市中心医院，护理员们正在学习专业的护理知识。


