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【摘要】 针对儿科急诊急救及院前转运特点，调研目前儿科转运急救医疗设备，并收集儿科急救专家建
议，研制了一款新型的儿科紧急救援包，以满足各医疗机构，特别是基层医院院前急救及转运患儿时进行各种

急救处理和护理的需要。该儿科紧急救援包外观新颖，内部模块化设计，方便携带，简单实用，适用于危重患儿

的院前急救及转运等，也可应用于各种灾害及突发事件的紧急救援。
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 儿科疾病具有发病急骤、病情变化快、发展迅速等特

点，意外伤害以及近年的突发公共卫生事件如人禽流感、甲

型流感、手足口病等，加重了儿科急诊急救负荷［1］；此外，基

层医院儿科专科医生少，对儿科常见急症急救相关知识的了

解程度较低，急救设备欠完善［1-3］，导致院内院外转运患儿

较多，而转运过程又可增加患儿猝死的风险［4］。急救包（箱）

是最常见的院前院内转运急救医疗设备之一，但目前缺乏专

为儿科设置的救援包，难以满足儿科危急症患儿的院前急救

及转运需要。基于此，我们针对儿科急诊急救特点，研制了

一种适用于儿科的紧急救援包，经临床使用效果满意，同时

申请了国家实用新型专利（专利号：ZL 2015 2 1069201.3）和

国家外观专利（专利号：ZL 2016 3 0010981.8），现介绍如下。

1 儿科紧急救援包的设计定位
 研制一种新型的儿科紧急救援包，侧重于研究的外观、

内部结构、布局分区、物品和药品配备等，根据设备大小有

效利用空间；其主要功能适用于医疗机构，特别是基层医院

院前急救及转运患儿的需要，支持医护人员在院前及院内转

运途中为患儿进行各种急救处理和护理，保证急危重患儿在

最短时间内能接受正确的急救处理，缩短患者等待儿科专科

医院急救团队提供治疗的空白时间，以提高儿科急危重患儿

的救治成功率。

2 儿科紧急救援包的特点
2.1 外观设计特点（图 1）：该救援包在外部设计上符合医
用需要，尺寸为 50 cm×30 cm×20 cm，边角设计为圆钝型；

正面有大小两个副包，国际急救标识，24 h 荧光带，荧光拉

链头，坦克链固定包体；背部泡沫杯背垫；采用提拉和背包

式相结合，背带在不用时可隐藏，方便携带和操作。

图 1 儿科紧急救援包正面（左）和背面（右）外观

图 2 儿科紧急救援包内部结构

2.2 内部结构及功能特点（图 2）：该救援包内部结构设计
布局新颖，实行模块化分区放置物品，按功能分成 3个区域、

8 大模块，分类清晰，并使用不同的颜色标记，便于迅速展

开，快速实施各项急救技术。急救包打开后分为 3个区域，

中间区域 4大模块用透明挂袋形式粘贴在急救包上，可以将

给氧、吸痰、静脉输液、外伤等急救用品等分类放置，操作时

均可以独立取出，方便操作，也方便使用后耗材的补充。独

具创新的挂袋设计，省时省地、展开迅速、取放便捷。
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3 儿科紧急救援包的物品配备
 适用紧急救援的装备及物品不是越齐越好，也不是越

先进越好，而应体现其实用性和合理性，并尽量达到标准化、

制式化。遵循标准规范、操作简便、便于供给的原则，该儿

科紧急救援包是结合儿科急救的实际特点、专家讨论的结

果，确定包内物品、药品的种类及数量，同时各类物品多选

用独立、无菌包装一次性物品，定位定量放置，并附物品药

品清单，以便每次消耗后及时正确的供给补充。

3.1 救援包物品：上方区域放置气管插管用物：镜柄 1个，
各种型号镜片各 1个，3.0、3.5、4.0、4.5、5.0 号气管导管各 

2 根。中间区域 4个透明袋内装： ① 输液用物：5%葡萄糖、

生理盐水各 2袋，输液器（5、2.5、1 mL 注射器）各 2副，留置

针、头皮针（4.5、5.5）各 3个，输液贴 1包； ② 吸痰用物：小

型手动吸痰器 1个，吸痰管（6、8、10 号）各 2根； ③ 给氧用

物：一次性鼻导管 2根，胶布 1卷； ④ 其他用物：一次性口

罩、帽子各 2 个，手套 2 副，体温计、多功能剪刀各 1 个，高

弹力绷带 2 卷，无菌纱布 2 包，胶布 1 卷，卡式止血带。下

方区域放置急救药盒、电子血压计、复苏囊及面罩。外层副

包内放置听诊器、手电筒、抢救记录单、《救援包物品清单》  

《儿科急救药品剂量用法表》 《儿童体重体表面积换算表》。

3.2 救援包内药品：根据儿童可能出现的各种意外伤害及
儿童紧急救治、转运时的需要，选择药品，包括盐酸肾上腺

素 3 支、异丙肾上腺素 2 支、阿托品 2 支、安定 2 支、0.2%

利多卡因 2支、多巴胺 2支、苯巴比妥钠 2支、西地兰 2支、

呋塞米（速尿）2支、去甲肾上腺素 2支、地塞米松 2支、氨

茶碱 2支、10%葡萄糖酸钙 1支、5%碳酸氢钠 2支、布洛芬

1瓶、对乙酰氨基酚 1瓶。考虑急救药品均为玻璃安瓿，在

路途中易碎，故采用透明材料制作急救药品专用药盒（图3），

可放置不同型号、规格的药品 40 余支，该药盒体积小，抗压

防磨，采用卡槽式设计，标识清晰，拿取方便。

等情况，采用表格式记录，简单明了，使用简便，便于到院后

快速交接，避免遗漏。同时在包内放置有《儿科急救药品剂

量用法表》 《儿童体重体表面积换算表》和《救援包物品清

单》，以指导救护人员使用，便于快速准确实施急救，物品使

用完毕可以对照物品清单分类清点。

4 儿科紧急救援包的临床应用
4.1 该紧急救援包目前已在 50 多家临床医院推广应用，主
要用于院内院外转运、急诊抢救和出诊，效果满意。

4.2 经过近 1 年的临床使用总结，发现该紧急救援包的优
点有： ① 灵活性、便携性：该救援包携带方便，附体性好，背

负舒适，相比手提箱（包），其可解放双手，使操作更加灵活； 

② 规范化：解决了传统急救箱（包）装具零散，配备凌乱的

状况，物品及药品放置更为规范统一，特别是注射盒的配置，

药品归类整齐，取拿方便； ③ 结构合理、实用性强：分 3个

区域、8大模块，各区物品放置合理有序，取放快捷，节省时

间； ④ 结实耐用、外观美观醒目：救援包材质具有耐磨性，

同时在急救场所比较醒目，能一眼找到； ⑤ 人性化：配备的

《儿科急救药品剂量用法表》 《救援包物品清单》等方便医务

人员在紧急状态下查看。

4.3 应用前景：该紧急救援包不仅适用于危重患儿的院前
急救及转运等，也适用于各种灾害及突发事件的紧急救援，

但救援所需的具体物品、器材配备还有待进一步研究。同

时实践证明，在社区护理、义诊活动、应急演练等情况下，该

救援包也具有很好的使用空间。

参考文献

  ［1］ 仇君 , 王可为 , 罗海燕 , 等 . 乡镇卫生院儿科急救设备和技
术的现状 [J]. 中国小儿急救医学 , 2014, 21 (3): 155-156. DOI: 
10.3760/cma.j.issn.1673-4912.2014.03.011. 
Qiu J, Wang KW, Luo HY, et al. The current situation of pediatric 
emergency equipment and technology in the health centers in 
villages and towns [J]. Chin Pediatr Emerg Med, 2014, 21 (3): 155-
156. DOI: 10.3760/cma.j.issn.1673-4912.2014.03.011.

  ［2］ 郭蓉 , 罗海燕 , 曹建设 , 等 . 乡镇卫生院基层医务人员小
儿腹泻病液体疗法相关知识了解率调查 [J]. 中国全科医
学 , 2015, 18 (27): 3339-3342, 3343. DOI: 10.3969/j.issn.1007-
9572.2015.27.017. 
Guo R, Luo HY, Cao JS, et al. Survey of the knowing rate of relevant 
knowledge of fluid therapy on children with diarrhea by medical 
staff in the health centers in villages and towns [J]. Chin Gen Pract, 
2015, 18 (27): 3339-3342, 3343. DOI: 10.3969/j.issn.1007-9572. 
2015.27.017.

  ［3］ 刘娟 , 罗海燕 , 仇君 , 等 . 基层医务人员对小儿高热惊厥了
解现状调查分析 [J]. 中国全科医学 , 2015, 18 (9): 1054-1056, 
1064. DOI: 10.3969/j.issn.1007-9572.2015.09.017. 
Liu J, Luo HY, Qiu J, et al. Situation of understanding of febrile 
seizures in primary healthcare workers [J]. Chin Gen Pract, 
2015, 18 (9): 1054-1056, 1064. DOI: 10.3969/j.issn.1007-9572. 
2015.09.017.

  ［4］ 中华医学会重症医学分会 .《中国重症患者转运指南 (2010)》
( 草案 ) [J]. 中华危重病急救医学 , 2010, 22 (6): 328-330. DOI: 
10.3760/cma.j.issn.1003-0603.2010.06.004. 
Society of Critical Care Medicine CMA. Chinese guidelines for the 
transport of critically ill patients, 2010 [J]. Chin Crit Care Med, 
2010, 22 (6): 328-330. DOI: 10.3760/cma.j.issn.1003-0603.2010. 
06.004.

（收稿日期：2016-11-09）

图 3 急救药品专用药盒

3.3 转运记录单、药品和物品清单：转运记录单可用于记
录患儿在转运途中的病情观察结果、病情变化及处理措施
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