规章制度及岗位职责


附件
突发批量意外事件护理管理应急程序

备注：


[image: image1]
一、第一梯队（a梯队）：为各科在院在岗可调护理人员，8：00—17：00为各科在岗可调护士，17：00-24：00调两名值班者中一人，或大夜班护士，24：00—8：00调小夜班护士。第一梯队包括a1梯队和a2梯队：a1梯队为外科第一梯队9人（普通外科一病区、普通外科二病区、神经外科、泌尿外科、胸心血管外科、眼科、耳鼻咽喉科各1人，骨科2人） ；a2梯队为内科第一梯队9人（风湿免疫科、消化内科、肿瘤科、内分泌科、干部保健科各1人，心血管内科、呼吸内科各2人）

第二梯队（b梯队）：为科护士长、各科室护士长或相应替代人员（包括消毒供应室、手术室）、急诊科非在班护士。

第三梯队（c梯队）：为各临床科室非在班护士。抽调护士数量根据伤患者数量和病情确定。

二、突发批量意外事件护理人员职责分工详见附表1

附表1                                          突发批量意外事件护理人员职责分工

	事件
	人员
	工作职责
	急救治疗用物
	备注

	接到突发事件通知
	急诊分诊护士
	通知医政处、护理部、医院总值班

本科室主任、护士长、值班医生和护士
	急诊科电话3-4部，由急诊（分诊）、医政（内科诊室）和护理部（外科诊室）分别使用组织人员
	如未接到通知伤员已到急诊，急诊分诊护士直接通知总值班和急诊值班医生护士，请总值班马上通知医政处、护理部、急诊主任护士长、值班护士长

	
	急诊抢救护士
	准备场所与用物
	将抢救治疗车5辆及所有抢救治疗用物用药（外伤备包扎、止血、清创,中毒备洗胃用物、输液、输血用品），血压计、听诊器等从备用间推到分诊台旁备用。
	

	
	护理部主任或

替代人员

值班护士长
	立即通知应急护理人员第一梯队马上到急诊大厅，并到现场组织协调。 
	使用急诊外科诊室电话或身边方便电话
	a.少于10人的突发事件通知a1梯队或a2梯队
b.超过10人的突发事件通知a1+ a2梯队

c.超过30人，启动第三梯队

	
	被抽调第一梯队科室的值班护士
	通知本科护士长（第二梯队人员）马上到岗
	
	各科补岗并协调工作，备下一步应急工作。

	批量伤员到急诊大厅
	分诊护士
	根据意识脉搏等快速检伤分流
	红标、黄标、绿标、黑标
	与护理部主任或值班护士长将患者分配给已到现场的第一梯队护士抢救处置

	
	急诊抢救护士
	重点参加红标、黄标患者的抢救处置
	使用已备好的抢救治疗车及用物
	同时协调指导应急梯队外援护士工作。

	
	护理部主任或

值班护士长
	与分诊护士一起根据抢救组方案将到达现场第一梯队护理人员组成红标、黄标、绿标、黑标组。护士分配以红标和黄标患者为重点

根据情况通知第二梯队到位，并将第二梯队分成急救组、转运组、病房组、手术供应组
	
	急救组组长:急诊护士长，组织救治重患者。

转运组护士长:外科总护士长，组织转运患者检查、住院、手术等，协调平车、氧气袋等。

病房组组长:内科总护士长，组织安排患者入住相关病区、ICU。

手术、供应组护士长，负责手术患者的相关工作和消毒物品保障。


护理部主任或值班护士长接应急通知





立即到急诊大厅，通知第一（a）梯队护士





伤患者超过20人再通知第二（b）梯队护士





伤患者少于10人





伤患者10-20人





外伤：a1梯队


中毒：a2梯队





a1+a2梯队





伤患者超过30人再通知第三（c）梯队护士
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