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DIALOGUE

中国国际应急医疗队：获WHO首批认证
本期嘉宾：中国国际应急医疗队（上海）总队长  刘中民教授

采  访  者：通讯员 李静  本报记者 陈惠  

今年5月，世界卫生组织（WHO）向来自全球40多个

国家的记者宣布：首批通过认证标准的国际应急医疗队共三

支，一支来自中国，两支来自俄罗斯。世卫组织总干事陈冯

富珍亲自向中国国际应急医疗队（上海）总队长、上海市东

方医院院长刘中民授旗。

在 60多个国家的 200多支救援队中脱颖而出，获得全

球首批第一支世卫组织官方认证，这支国际应急医疗队是怎

样炼成的？其特点何在？为此，《医师报》专访了同济大学

教授、中国国际应急医疗队（上海）总队长刘中民。

刘中民：从 2003 年中国爆

发 SARS 疫情至今，上海市政府

连续启动并实施了四轮（12 年）

“上海市加强公共卫生体系建设

三年行动计划”，其中，建设国

际化水平的城市卫生应急救援队

就是其中重要项目之一。

我院从 2010 年上海世博会开

始，不断加强救援队内部建设，

确立 24 小时值班、15 分钟首批集

结制度等。首批救援队可在 20 分

钟内出发，主动响应上海市范围

内各种灾难事故救援。队伍每周

一次常规训练，每季度一次封闭

式专项训练，每半年一次集成演

练培训，涵盖体能、搜救、转运

及各类常见灾难的紧急医疗救援

科目训练。医院还给予每位救援

队队员一定的工作补贴，并在院

内职称评定、聘任、课题申报、

绩效考核、评优评功、出国进修

等方面给予政策倾斜和机制保障，

骨干队员曾多次到美国、俄罗斯、

以色列和耶鲁撒冷等著名国际灾

难与创伤中心接受培训等。

2015 年， 东 方 医 院 承 担 的

“上海市区域性紧急医学救援中

心建设”项目入选第四轮上海市

加强公共卫生体系建设三年行动

计划。可以说，科学的、完善的、

可持续的机制保障为中国国际应

急医疗队（上海）的队伍建设发

展提供了必备的基础条件，四轮

上海市公共卫生三年行动计划的

连续支撑，为我们通过 WHO 认

证工作创造了优越条件。

刘 中 民： 我 认 为 我 们 队 伍

有两个比较明显的特色：一是协

调性比较强。与首批同期通过认

证的俄罗斯两支医疗队相比，我

们是一支“平战结合”的队伍，

365天24小时随时保持应急响应。

60 名正式队员全部来自东方

医院。平时，他们是临床、医技、

后勤科室的在职员工，有常态工

作任务；一遇突发事件，人员、

设备可在 20 分钟内完成集结，

携带装配，进入各个灾区现场。

源于日常工作配合的积累，所以

在灾难现场，无论是人员、设备、

还是机制流程，队伍配合非常默

契，抢救效率非常高。

2014 年 8 月昆山工厂爆炸案

抢救中，我们在爆炸现场一次转

运四位危重伤员，全部高质量存

活，这不仅得益于我们国际先进

的特种救援车（包括监护手术车、

重症伤员转运车等），主要还是

医护人员之间的配合，这就是“平

战结合”最好的说明。

我们的第二个特色是一支集

搜索、营救与医疗为一体的队伍，

60 名专业队员中，有 10 名搜救

队员，均来自医院安保、驾驶、

信息等行政后勤部门。通过不断

学习训练，在灾区现场，他们可

以利用千斤顶、蛇眼生命探测仪、

雷达生命探测仪等专业工具，熟

练完成破拆、灭火、搜救等任务，

两类队员互相协同开展工作，搜

救队员完成废墟搜救之后，医疗

队员立刻成为救治主力，此时的

搜救队员自动转化为转运、单架、

司机、后勤、信息等辅助队员。

在其他专业队伍未到达的情况

下，我们可以在第一时间开展现

场勘测、破折、搜救，并同步开

展医疗救援工作。

刘中民：WHO 认证的国际应急医疗队并不

需要具备搜救功能。实际上，从国家的范围来讲，

我国现有 37 支国家紧急医学救援队，也没有必

要全部配备搜救功能，应该考虑根据地域需求与

实际能力。

但是在国际上，集搜索、营救与医疗为一体

的城市搜救队建队模式非常成熟，它归属联合国

下属的国际搜索与营救咨询团领导，实际也成为

WHO 制定外国医疗队工作指南的参考。

刘中民：主要集中在两方面：

强化模块训练 从国际、国

内历次灾难救援经验来看，国

际应急救援医疗队或其他救援

队执行任务，一般不会全员、

全要素拉动，模块化出队的可

能性最大。因此，要根据不同

的救援任务需求，进一步探索

10 人、20 人等模块化训练，将

每一个小组、每一个模块尽量

训练到全能高效，同时还要有

与之相配备的“体积小、重量轻、

易携带、多功能”的救援设备。

为此我们也做了不少尝试，从

队员们的背包、拉杆箱、个人

携行物资到为每台医疗设备量

身定制“三防”（防水、防震、

防摔）制式化包装箱，再到移

动医院展开的功能性帐篷等，

不但完全从医院临床常规设备

过渡到了应急医疗专用设备，

有些做法还被 WHO 官员视为

范本，在全球范围内进行推广。

航空救援问题 国内航空救

援工作刚刚被大家重视，但因

为起步晚、机型不配套、人员

培训不足等问题，与欧美发达

国家差距较大。

目 前 我 们 计 划 采 用 空 客

A320/ 波 音 737 承 担 远 程 运 输

任务，尽量简化飞行审批手续，

这项工作还协调接洽之中。

刘中民：单就医疗救援来

说，国内三甲医院救治水平都

不低。因此，灾难救援尤其国

际应急医疗救援的难点不是医

疗救治能力。WHO 的国际应

急医疗队的认证工作，应该同

步聚焦于帮助各国医疗队理顺

受援国的对接流程、物流方式

等问题。

根据中国国际救援队以往

的国际救援经验，到达灾区后，

首先到联合国人道主义事务协

调办公室下设的现场协调中心

以及受灾国紧急事务管理办公

室报到，确认灾情，根据灾区

局势的演变和到达现场的不同

队伍的分工，按照现场协调中

心的统一部署开展救援。

实际情况是，灾难一旦发

生，并非所有受援国都能与联

合国密切对接。负责救灾的部

门各不相同，如意大利是民政

部，俄罗斯是紧急情况部，还

有些国家是卫生部，每个受援

国机构设置都不尽相同。希望

WHO 尽快出台各个国家作为

灾难受援国的派遣预案、对接

流程，让到达现场的队伍能在

最短的时间内开展救治工作。

另外，随着后期各国国际应急

医疗队的渐次参评，WHO 应

该出面为每个国家的队伍办理

国际保险，并出台国际救援的

免责法等，这些都是保障国际

队长远、健康发展的机制。

对于特大型灾难，国际物

流系统的通畅也是至关重要的：

救命的药品、耗材如何在最短

的时间内打包，并进行整体托

运。目前我们也积极在与国际

物流公司对接，提前整体申报

与简化商检出关手续，对接远

程运输服务等一系列国际物流

工作。

千锤百炼成就中国国际应急医疗队

医师报：东方医院的队伍得到WHO的认证必然有过人之处，这样一支队伍是如何炼成的？

平战结合 365 天 24 小时随时响应

医师报：您认为中国国际应急医疗队（上海）的最大特色是什么？

集搜索、营救与医疗为一体是城市搜救队建队模式
医师报：有关您说的第二点特色，我理解成“自选动作”，已经超出了 WHO 认证的国

际应急医疗队任务范畴，您认为增加搜救功能的必要性体现在哪里？

两方面完善应急医疗队功能

记者：在今后的工作中，您认为国际应急医疗队（上海）

还应在哪些方面进一步提升？

记者：站在 WHO 国际应急医疗队导师的角度，您认

为还应该为中国或者其他具备资质的国际应急医疗队提供

哪些帮助？

      5 月 23 日，在瑞士日内瓦 ，陈冯富珍（左 2）、李斌（左 3）向首批国际应急医疗队队长刘中民（左 4）颁发证书

2016 年 5 月 24 日，WHO 总干事陈冯富珍亲切接见
中国国际应急医疗队 ( 上海 ) 代表并向救援队正式授旗。

WHO 应建国际救援长远发展机制


