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■河南省新冠肺炎定点救治医院50个感染
防控流程

（河南省卫生健康委医政医管处供稿）

隔离病区所有工作人员

佩戴医用外科口罩离开隔离病区

注：
1.定点救治医院建立健全隔离病区人员闭环管理制

度，明确落实闭环管理的责任部门及人员，细化管理措施。
2.实行闭环管理的人员包括：医务、管理、安保、保洁、

餐饮、医疗废物收集转运等人员；其他直接或间接接触新冠
病毒感染者的工作人员，如专门为新冠病毒感染者提供服
务的影像学检查等医务人员，以及闭环管理人员的交通车
辆司机等。

3.不得在定点救治医院内安排驻地。所有人员按照驻
地与定点救治医院之间两点一线出行；安排交通车辆做好
保障。

4.有条件时，每一病区固定一辆交通车辆，用于循环
接送该病区往返驻地与定点救治医院之间的工作人
员。

5.工作人员在驻地应单人单间（带独立卫生间）居住，
不得混住，不互串房间，不堂食，不外出理发、购物、就餐
等。

定点救治医院隔离
病区所有工作人员

返回驻地流程（参考）（4）

乘坐固定交通车辆（每人单独一个座位，隔位就坐）

返回驻地

进入各自房间

第一脱卸间（区）脱卸
防护用品流程（参考）（5）

闫红江，新密市创明电力工
程安装有限公司的一名普通职
工，河南省红十字血液中心无偿
献 血 志 愿 者 服 务 队 队 长 ，从
2000 年 10 月 26 日开始无偿献

血。闫红江 2018 年 1 月 7 日完
成了自己第 100 次无偿献血；
2022 年 5 月 5 日完成了自己第
200次无偿献血，拥有无偿献血
证21本。其中，捐献全血6次，

献血总量达 2200 毫升；捐献机
采血小板 198 次，共计 392 个治
疗量。

今年 56 岁的闫红江，自第
一次参加无偿献血后，就与无
偿献血结下了不解之缘，且一
坚持就是22年。从捐献全血到
血小板，不管自己多么忙碌，只
要献血间隔时间一到，闫红江
就会第一时间赶到血站无偿献
血。20 多年来，无偿献血已成
为闫红江生活中一个重要的组
成部分。

闫红江不仅积极参加无偿
献血，还积极投入无偿献血志
愿服务工作中。每逢周末，他
就早早地赶到新密市的无偿献
血屋，忙前忙后，为无偿献血者
送上一杯热水、一杯豆浆、一块
面包，帮忙发放纪念品，并以自
己无偿献血的感受，消除无偿
献血者心中的顾虑，让更多人

踊跃献血。
由于闫红江将自己的休息

时间几乎全部用在无偿献血志
愿服务工作中，因此，一些同事
和亲朋好友不理解：又不是自
己的亲戚朋友急着用血，何必
这么认真、这么辛苦呢？无怨
无悔地当志愿者是为了什么
呢？但别人的不理解丝毫没有
影响闫红江的积极性。他说：

“我真的不图什么，就是觉得无
偿献血是一件很有意义的事
情。我只要一想到自己的血会
帮助他人，就觉得很高兴。”作
为一名无偿献血志愿者，闫红
江 一 直 认 为“ 我 助 人 、我 快
乐”。目前，闫红江的志愿服务
时间已达3866小时。

2020 年，新冠肺炎疫情暴
发后，家人劝闫红江停止无偿献
血。但是，闫红江说：“献血和参
加志愿服务已经成为我生活中

的一部分，不去总感觉缺少什
么。”因此，闫红江一如既往地坚
持无偿献血，当志愿者。

20 多年的献血路，闫红江
多次获得“无偿献血奉献奖金
奖”，同时还获得了“郑州市优秀
志愿者”“新密市文明市民”“郑
州市文明市民”“郑州市文明标
兵”“新密市疫情防控优秀志愿
者”“新密市抢险救灾志愿者”

“全国无偿献血志愿服务奖终身
荣誉奖”等荣誉。

闫红江是一个普普通通的
工人，虽然不是很富有，但是拥
有一颗大爱之心，无偿献血满足
了他帮助别人的愿望。闫红江
用他的爱心为无偿献血事业奉
献着。他说，他将在无偿献血和
志愿服务工作这条道路上一直
坚持下去，用自己的实际行动带
动更多人加入无偿献血队伍，为
无偿献血事业贡献力量。

闫红江：我助人 我快乐
本报记者 杨 须 通讯员 苗 军 刘春红 文/图

正在无偿献血的闫红江

工作结束，进行手卫生

进入第一脱卸间（区），进行手卫生
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脱医用防护服

分离密封条，将拉链拉到底，向上提拉衣帽，使其
脱离头部，脱衣袖

污染面向里，由上向下，边脱边卷（从内向外向下反
卷，动作轻柔，医用防护服、乳胶手套、靴套一并脱除）

弃置于医疗废物装放容器内

进行手卫生

进入第二脱卸间（区）

《单采血浆站技术操作规程
（2022年版）》修订解读

一、《规程》修订背景
为规范单采血浆采集供应

全过程技术操作，加强单采血浆
站管理，原卫生部于2011年制定
发布了《单采血浆站技术操作规
程》（以下简称《规程》）。为不断
适应单采血浆站技术发展要求，
提高原料血浆采集技术规范化
水平，保障血浆质量和献血浆者
安全，国家卫生健康委组织专家
在既往工作的基础上，对《规程》

进行修订完善，在修订过程中多
次征求国家药品监督管理部门、
地方及部分血液制品生产单位
意见。

二、《规程》修订原则
以确保血浆质量和献血浆

者安全为原则，结合单采血浆站
技术发展现状，进一步规范技术
操作流程、细化质量控制要求。
此次修订按照单采血浆站部门
架构和业务流程对原有章节进

行分解、合并和调整，使整体框
架结构更清晰、逻辑更顺畅，并
注重与近年出台或修订的相关
法律法规、规范等做好衔接。

三、《规程》修订主要内容
修订后的《规程》共5章9个

附录。
修订内容主要包括：一是加

强献血浆者管理。《规程》明确要
求使用人脸识别技术核实献血
浆者身份，补充细化了献血浆前

告知内容，并提出献血浆者分类
管理要求。二是进一步细化对
采浆人员、采集物料和设备的要
求，新增标本留样和管理的要
求。三是调整了血液检测项目
检测方法和标准，更新了检测设
备和管理要求，进一步细化了
血浆检测流程，并新增单采血
浆站集中化检测要求。四是将
旧版《规程》中实验室环境与设
施、人员资质、人员防护、仪器

和设备、试剂与耗材等内容调
整至《单采血浆站实验室质量
管理规范》。五是进一步细化
血浆出库审核内容，明确不合
格血浆处置流程，加强对不合
格血浆的管理。六是整合旧版

《规程》中对仪器设备和物料管
理的内容，细化关键物料质量
检查内容，并以附录形式新增
关键设备确认方案。
（内容来源为国家卫生健康委）

7月21日，在移动献血车上，焦作市人民医院医务人员踊跃无偿献血。7月21日~22日，焦作市人民
医院工会联合市中心血站开展无偿献血活动。在活动现场，该院医务人员献血热情高涨：有的刚出诊回
来，有的刚下手术台……不少人在无偿献血后休息片刻，又继续返回工作岗位。据悉，此次活动，共有
281名医务人员捐出热血、奉献爱心。

王正勋 侯林峰 王中贺/摄

本报讯（记者冯金灿 通讯员崔冰
心）近日，河南省人民医院脑血管病医院
常务副院长李天晓、副主任医师张广林
等成功为一名69岁的疑难多发性脑血管
病患者，完成颅内大脑中动脉M2段斑块
剥脱、颅内外血管搭桥、多发性脑动脉瘤
夹闭手术，为全国首例。

6 月中旬，患者张女士突然丧失意
识，清醒后头晕头疼、口歪眼斜、左侧肢
体感觉无力，在当地医院治疗后效果不
佳。

李天晓和张广林接诊张女士后，为
其进行了细致检查，发现张女士大脑中
动脉深处不仅有斑块，还有两个即将破
裂的动脉瘤。这两种疾病不论哪一种都
足以致残、致命，当同时出现时极易发生
脑出血合并脑缺血性脑中风。

风险不言而喻。要解决张女士的问
题，必须兼顾“堵”和“通”。术前，李天晓
专门组织专家们进行疑难病例讨论，对
术中、术后可能发生的风险制定了细致
的应对预案。

“这个手术难呐，是全国第一台。患
者如今恢复得这么好，我们也很高兴。”
张广林说，“这台全国首例手术用‘逢山
开路，遇水架桥’来形容，十分贴切。”

首先是脑梗死。张女士右侧大脑中
动脉M1长节段重度狭窄合并M2分支狭
窄，经过强化内科治疗，脑梗死仍反复发
作，介入治疗难度大、风险高，支架远期
效果不好，只有进行颅内外血管重建，改
善脑缺血，才有可能降低严重脑梗死的
风险。要想疏通脑内闭塞血管，进行颅
内外血流重建，首先要手工剥脱血管斑
块，这可谓是“逢山开路”。可 M2 段位
于大脑外侧裂深部，手术操作空间狭
小，大脑中动脉血管直径不足3毫米，想
要完整剥脱斑块、缝合血管，就要在显
微镜下放大十几倍才能进行血管显微
手术。这对显微手术器械、医生显微操
作技术等要求很高，堪比“鸡蛋壳上雕
花”。剥脱斑块、缝合血管后，要将头皮
动脉血管分离出来，接到颅内与大脑中
动脉M2进行吻合。这也不是一件容易
办到的事情。

其次是脑动脉瘤。这种病号称颅内
的不定时炸弹，如果破裂就会随时危及
患者生命。患者右侧大脑中动脉M1分
叉多发动脉瘤，其分叉口位置及远近端
血管都有重度狭窄病变，不利于介入支

架放置展开，只能开颅进行夹闭，实现“堵”的效果。关闭一处，
就要连通一处，这意味着还要“遇水架桥”，需要在大脑中动脉
远端架起一座全新的“血运桥梁”。

作为已经在临床工作20余年的医生，张广林在2019年完
成大脑中动脉M3段粥样斑块剥脱及颅内外血管搭桥手术，创
下当时的全国首例。这一次在脑血管位置更深的大脑中动脉
M2段动刀，难度倍增。

经过认真筹备，6月25日，张广林和该院主治医生常晓赞、
王磊，住院医师孔令华等医务人员为张女士施行了“右侧大脑
中动脉M2斑块剥脱+颞浅动脉（STA-M2）血管搭桥+大脑中
动脉M1分叉多发性动脉瘤夹闭术”。一台手术完成3项高难
度操作，全国罕见。

术后，张女士恢复良好，于近日出院。出院前，张女士专门
为李天晓、张广林等医务人员送上写有“医德高尚医术精，关爱
病患暖人心”的锦旗，表示感谢。
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本报讯（记者刘永胜 通讯
员耿 梅 李云庭）截至目前，洛阳
市已完成了对690多名实验室检
验技术人员的线上理论培训和理
论测试，实践培训正在有序进行。
学员们掌握操作要领并通过考核
后，将获得核酸检测培训证书、生
物安全培训证书。整个培训内容
丰富，有很强的针对性和实用性。

为贯彻落实河南省委疫情防
控工作会议精神和洛阳市新冠肺
炎疫情防控工作专题会议精神，
根据《洛阳市新冠肺炎疫情防控

指挥部办公室关于印发疫情防控
重点任务责任分工的通知》要求，
洛阳市卫生健康委组织开展了新
冠病毒核酸检测专项技术培训工
作。

本次培训活动由市临床检验
中心具体组织实施。培训采取线
上理论培训和现场实践培训相结
合的形式进行，并邀请洛阳市各
医院、市疾控中心检验方面的专
家对检验技术人员进行核酸检测
专业知识培训。其中，线上理论
培训和理论测试后的现场实践操

作培训共分14期，每天1期，每期
50人。培训教师根据相关法律法
规和技术规范要求，针对穿脱防护
服注意事项，核酸检测实验室试剂
配置区实验准备，样本制备区标准
操作和注意事项，扩增区结果分析
和注意事项，实验室质量控制管
理，医疗废物处置等方面，对学员
进行一对一辅导，以进一步加强核
酸检测实验室质量控制，加强生物
安全管理，着力提升核酸检测质
量。截至目前，全市已完成3批实
践培训任务。

洛阳着力提升核酸检测质量

本报讯（记者王明杰 通讯
员陈 艳）7月25日，记者从漯河市
卫生健康委获悉，为提升院前医疗
急救质量，持续为市民提供暖心的
院前急救服务，漯河市120急救指
挥中心对市区13家急救站进行了
督导检查。

据了解，此次检查以“3岁小
儿气管异物”为主诉模拟报警，重

点查看出诊医务人员“三确定、两
了解、一告知”的执行情况，以及
出诊急救车辆药品、物品、设备是
否符合要求等。

据漯河市120急救指挥中心
有关负责人介绍，漯河市13家急
救站 3 分钟内出车率达 100%、回
拨报警电话率达100%，大部分出
诊医务人员反应迅速、业务熟练，

院前指导准确、规范；大多数急救
车辆药品、物品、设备配备齐全，
摆放合理，取用方便。同时，在此
次督导检查中，个别医务人员“三
确定、两了解、一告知”沟通不到
位、院前指导欠规范；个别急救车
辆物品配备数量不足。针对发现
的问题，漯河市 120 急救指挥中
心要求有关单位立即整改到位。

漯河市急救中心开展督导检查 弃置
于医疗废
物装放容
器内
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