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������在24 小时家属陪护模式下，
一个个生命奇迹不断上演， 医、
护、 患的协作让冰冷的 ICU 焕发
光彩 。 家属在感谢信中写道 ：
“两个月里， 我们看到每位医务
工作者都不厌其烦地回应呼叫，
无论是凌晨还是假期， 都以专业
与耐心守护生命。” 邵阳中心医
院正以探路者的姿态， 为国内重
症病房改革提供最前沿的依据，
为患者与家属带来更多希望。

未来 ， 该院重症医学科二
区计划进一步深化患者人文关
怀服务 。 简邦浩介绍 ， 科室随
后将建立数据库系统 ， 通过循
证研究对比陪护与非陪护患者
的康复数据 ， 如谵妄发生率 、
住院时长等 ， 为模式的推广提
供科学依据 。 借鉴国内先进经
验 ， 如设立 “ ICU 家属支持专
员” 协调陪护安排、 解答疑问，
同时建立家属互助社群 ， 让家
属在陪伴中互相支持。

此外， 科室未来将引入智能
监测系统 ， 将患者体征实时同
步到家属手机， 隔离期通过 5G
或 AI 技术实现 “虚拟陪伴”， 提
升家属参与感 。 “我们还想尝
试家属参与式镇静评估 ， 让家
属通过语言刺激协助评估患者
状态。” 简邦浩透露， 这些努力
旨在增强医护与家属的协作 ，
赋予 ICU 更多治愈的力量 ， 同
时进一步降低患者家庭的经济
负担。

展望未来， 一个由患者、 家
属和医护共同构筑的 “治愈共
同体 ” 正在逐步成型 。 “只要
生命尚存一丝希望 ， 我们就将
倾 尽 全 力 为 患 者 照 亮 前 行 的
路。” 简邦浩说。 未来的 ICU 不
再是绝望的终点 ， 而是新生的
起点。

ICU：24小时家属陪护，让亲情“唤醒”生命
———探访邵阳市中心医院重症医学科二区“24小时家属陪护”模式

本报记者 王璐 通讯员 阳媚

��������重症监护病房
（ICU） 曾是冰冷与
隔离的代名词， 患
者与亲人被厚重的
大门阻隔， 独自对
抗病魔。 然而， 邵
阳市中心医院重症
医学科二区以“24
小时家属陪护” 的
创新模式， 撕开了
这层冰冷的幕布，
让爱与希望充满病
房。 近日， 记者走
进这里， 探寻这一
人性化实践如何为
生命带来转机。

������走进邵阳市中心医院重症医学科二
区 ， 这里的氛围与传统 ICU 截然不同 。
病房里除了医护人员忙碌的身影， 还有
家属陪伴在患者身旁轻声安慰、 细心照
料。 这种家属全程参与的 ICU 治疗模式，
不仅给予患者心理上的支持， 更在实际
诊疗中发挥了关键作用。

87 岁的刘老 （化名） 因脑梗塞摔伤，
头部被竹片划伤后处理不当不慎感染破
伤风 ， 就医当时气道痉挛 、 牙关紧闭 ，
生命垂危， 遂被紧急送入重症医学科二
区进行抢救， 医护团队立即床旁行环甲
膜穿刺 ， 并行气管切开建立人工气道 ，
经过医务人员的全力奋战， 刘老得以第
一时间从死神手中逃脱。 然而， 真正的
挑战才刚刚开始。

“老爷子入院后昏迷了 20 多天， 我们
一度以为他挺不过来。” 刘老的儿子回忆
道， “能时刻守护在父亲床边， 陪着他
共同度过这艰难的日子， 也极大程度上
缓解了我们自己的焦虑。 老人昏迷期间，
我们可以帮他翻身擦身， 可以在他不好
的时候一直陪着他， 清醒的时候， 一个
眼神、 一个手势都是父子间的交流， 我
们很庆幸能自己尽孝。” 在医护指导下，
家属不仅提供了情感支持， 还学会了基
础护理技能。 奇迹发生了———刘老逐渐
苏醒， 从持续昏迷到清醒床上锻炼到能
下地行走， 如今已可出院。 “我们现在
觉得自己都成了半个医护人员， 父亲回
去后的康复， 我们有信心全程陪护！” 儿
子们笑着说。

������ICU 的传统形象往往与严
格的探视限制挂钩。 “因感染
防控和空间限制， 家属通常难以
长时间陪伴。” 简邦浩坦言。 据
统计， 我国每年约有 400万患者
进入 ICU 治疗， 许多患者因急
危重症面临死亡， 家属却常因探
视受限而在焦虑与无助中煎熬。
“我们希望改变这种现状， 让
ICU不再是冷漠的抢救场， 而是
充满人性关怀的港湾。” 简邦浩
说， 在院领导的支持下， “24
小时陪护模式下的重症监护病
房” 探索正式开启。

国内外实践为这一创新提
供了启发。 北欧国家如瑞典、
丹麦的 ICU 常设有全天陪护设
施， 甚至配备休息区， 美国则
推行 “弹性探视制”， 允许家属
在非紧急时段自由出入。 在国
内， 2021 年 《中国重症加强治
疗病房建设与管理指南》 已鼓
励适度开放探视， 北京协和医
院等也在试点延长探视时间。

人文医学研究进一步表明， 家
属陪伴能显著降低患者谵妄发
生率、 减少镇静药物使用， 同
时缓解家属心理负担。 这些背
景坚定了科室打破常规的决心。

为确保安全与效率， 科室
精心改造硬件设施： 设置陪护
区， 配备折叠椅和隔间； 安装
消毒装置和隔离衣穿戴区， 并
对家属进行严格感控培训。 陪
护资格并非一成不变， 而是动
态调整， 优先开放给意识清醒
患者、 儿童或终末期患者， 每
日根据病情评估决定是否延
续。 科室还开设 “ICU 陪护课
堂”， 教会家属院感知识， 培
养翻身、 擦拭等技能， 并配备
“情绪缓冲室” 供家属缓解压
力。 “家属能及时捕捉患者细
微变化 ， 反馈给我们调整方
案。” 简邦浩说。 科室年接诊
约 1000 人次 ， 自推行此模式
后， 许多家庭表示 “更有信心
面对疾病”。

从黑暗中唤醒：
家人的陪伴是患者新生的“良药”

������王女士的丈夫陈先生也有
相似经历 。 他守着昏迷的妻
子， 在她面前轻诉往日点滴。
“动情时， 她的眼睛会轻微眨
动， 我知道她在回应我。” 陈
先生说， “有我在， 她一定能
醒过来。” 科室主任简邦浩介
绍， 王女士病情正逐步好转。
“家属的陪伴是情感的纽带 ，

赋予患者无形的力量。” 张女
士的女儿也感叹： “这样可以
陪伴的重症监护病房真的无法
用言语来诉说我们的感动， 能
一点一点的陪着她好起来， 我
真的是太开心了， 很感谢邵阳
市中心医院能有一个这样的
ICU， 这是我们邵阳人民的福
音。”

������这种陪护模式同时显著降
低了患者费用负担 ， 优化了资
源使用 ， 提升了家属参与度和
满意度， 也减轻了护理的压力，
真正达到了邵阳市中心医院提
出的 “两降两优两提高 ” 活动
初衷。

赋予冰冷病房“温度”：创新重塑 ICU 生态

做“探路者”：
让 ICU 成为“治愈共同体”


