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·经验交流·

对四川汶川特大地震伤员航空转运流程及实施的反思

袁志军 易宏英 张骞胡红

【关键词】地震；伤员；航空转运

2008年5月12日，四川省阿坝州

汶川县发生里氏8．0级强烈地震。地震

导致龙门山断裂带上约10万平方公里

区域内的大量人员伤亡。伤者以肢体损

伤为主，多数还合并有其他组织器官的

损伤和感染。为缓解四川省医疗救治压

力，及时有效地救治伤员，降低伤员致残

和致死率，按照国家抗震救灾指挥部的

统一部署，指定四川省向全国20个省、

自治区、直辖市医疗机构大规模转运地

震伤员。伤员在紧急救治后，通过航空、

铁路、公路等转运途径被转运到兄弟省

市继续治疗。与铁路、公路转运相比，航

空转运有转运距离短、时间短、安全、舒

适等优点。从四川地震灾区转出的伤员

中，约有50％是通过航空转运实现的。

1伤员转运的组织结构

地震发生后，省卫生厅抗震救灾医

疗救援指挥部立即成立了地震伤员转运

工作组，厅长任组长，两位副厅长任副组

长，下设各级、各地医疗转运组，负责伤

员的航空转运工作。．

2航空转运的前期准备

省公安厅抗震救灾指挥部立即给卫

生厅办理航空转运伤员的安检简化手

续，民航西南管理局抗震救灾指挥部随

即召开各家航空公司、民航公安局、空管

局、油料公司、机场负责人参加的伤员转

运工作协调会，会后立即根据上级下达

的航空转运任务制定航空转运方案。

3制定航空转运方案并组织实施

3．1转运任务确定：医疗转运组根据卫

生部下达的转运任务确定当日转运伤员

的来源和数量、伤员家属的数量、护送医

护人员的数量及目的地。上述信息在第

一时间传真给民航西南管理局抗震救灾

指挥部，通过协调会确定各航空公司的

飞行任务，包括航班号、起飞时间、到达

目的地时间、伤员及家属和护送医护人
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员的数量，机舱内担架和座椅的准备情

况，并传真回医疗转运组确认⋯。医疗转

运组在确认转运信息后第一时间将上述

信息传真至转出地和转入目的地卫生行

政部门，由转入目的地安排接转伤员。

3．2转运伤员准备：医疗转运组向伤员

转出地的卫生行政部门下达转运任务，

包括伤员、家属以及护送医护人员数量，

转出地出发时间、到达机场时间。转出地

的护送救护车队由医疗转运组统一调

配[z]。转出地卫生行政部门将乘机人员

的基本情况汇总后传真至民航西南管理

局抗震救灾指挥部和医疗转运组，并执

行登机人员信息核对，并将上述信息随

机交目的地卫生行政部门或医院。所有

乘机人员应佩戴记有相关信息的腕带或

胸牌。需转运伤员由转出地卫生行政部

门组织当地医疗专家进行筛选，生命体

征不稳定或转运途中有生命危险的伤员

应留当地治疗，不宜转运。

3．3伤员运输：航空公司在接受转运任

务前需将舱内座椅进行改装，以便担架

安放和固定。按预定时间将伤员通过救

护车转运至机场后，从专用通道进入停

机坪。在经过特别安检、核对人数及相关

信息、确认无误后方可登机。

3．4信息收集和上报：在伤员包机起飞

后，卫生厅驻民航西南管理局抗震救灾

指挥部联络员应及时将该航班的准确信

息(包括起飞时间、伤员、家属及医务人

员数量)传真回医疗转运组，由数据组负

责信息的统计和上报。

4经验、教训及对策

此次地震伤员航空转运总共飞行

99架次包机，转运伤员3 495名、家属

3 168名、医护人员941名。但由于没有

大规模航空转运伤员的经验，在转运初

期显得有些忙乱。由于天气原因，飞机有

时不能正常起降，伤员在机场候机时间

过长。转运前2 d由于经验不足，很多伤

员直接用救护车上的担架登机，导致担

架大量丢失，严重影响后期伤员的转运。

我们体会，在停机坪必须有机场工作人

员现场指挥，以保证伤员包机的正常起

降。医护人员还应同时做好现场救治的

准备，担架数量应充足，如此次转运中，

后来每架飞机固定了担架的数量，专门

用于伤员的转接，避免了担架的丢失。

5体会

5．1灾难救援是政府职能：。5·12”四

川汶川特大地震的突发性造成短时间内

大批人员伤亡，几十万人不同程度受伤，

9万多不同年龄的重伤员拥挤在四川省

各级医疗机构，严重影响救援工作的开

展。这次成功的史无前例的伤员大转运，

体现了国家在应对突发性特大灾难时政

府的灾难救援能力。

5．2灾难医学救援组织管理的要求：灾

难救援时涉及伤病员的脱险、抢救、医

疗、转送等工作，涉及面广，影响因素多。

为了使整个救治工作高效率有条不紊地

进行，必须要有经过训练、具有一定组织

能力的人进行调度、控制和协调。要有专

门的组织管理者在现场对投入的人力，

物力进行合理调配，搞好抢救与转送工

作的衔接，维护现场秩序，组织好转送途

中的救治工作。要求转出地工作人员应

清楚掌握所转伤员的信息，做好核对和

交接，避免延误伤员登机而影响救治。因

此，加强相关工作人员的培训是必要的。

5．3急救物资的管理：大型灾难、大量

伤员，急救物资管理的每一个细节十分

重要。大量担架是伤员大转运中必备的

医用物质，担架管理不善，将造成转出地

担架的缺乏，对伤员转运工作造成影响，

这是此次伤员转运前2 d的经验教训。

为此应充分考虑细节，充分准备、加强管

理，是做好安全转运的前提条件。
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