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第 1 节　急救医疗服务体系概况

急救医疗服务体系（emergency medical service system，EMSS）是集院前急救、院内急诊救护、

重症监护病房（intensive care unit，ICU）救治和各专科相互合作的“生命绿色通道”于一体的

急救网络。其中院前急救负责现场急救和途中救护，急诊科和 ICU 负责院内救护，它既适合于

平时的急诊医疗工作，也适合于大型灾害或意外事故的急救，为急危重症患者提供及时、连续

的急救医疗服务。

一个完整的 EMSS 应包括：①完善的通信指挥系统；②现场救护；③有监测和急救装置的

运输工具；④高水平的医院急诊服务和强化治疗。EMSS 能为急危重症患者提供快速、有效的

现场救治，维持患者基本生命体征，将患者转运至医院进行进一步救治，为挽救患者生命和改

善预后争取时间。

目前，我国已经进入由当初单一的院前转运向院前急救、医院急诊、院内 ICU 救治三位一

体的、完整的现代急救医疗服务体系转变的发展新时期，甚至有学者提出我国的 EMSS 应由四

个环节构成，即现场救护——院前急救——急诊科——急诊 ICU。EMSS 若应用在院内，则浓

缩形成“绿色生命通道”；当其扩大到医院外，并与消防（119）、公安（110）、交通（122）等

相关职能部门行业联网协同，就组成了广域性的应急救援系统，为应对各类突发的自然灾害、

意外事故、紧急事件等奠定基础。

第 2 节　急救医疗服务体系的管理

一、建立急救医疗服务通信网络

现代化的通信是 EMSS 的灵魂，建立健全、灵敏的通信网络是提高急救应急能力的基础。

为满足人民群众对急救医疗不断增长的需求，提高重大灾害事故发生时的应急救援和指挥能力，

各地区应建立急救网络系统。各级地方政府设置全国统一的“120”急救电话，急救中心（站）、

救护车、急诊科（室）都配备无线通信。急救通信应专线化、专用化，形成最迅速的呼救、应答、

运输、抢救联络网。

二、院前急救管理

1．参与人员

（1）第一目击者：通常为事发现场患者身边的人，如亲属、同事、救援人员或其他人员，

第一目击者如接受过急救培训就可参与实施初步急救，并能正确进行呼救，可大大提高救治

效果。

（2）急救医护人员：一般情况下，每辆到达现场的救护车上应配备 1～2 名合格的急救专业
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人员，参加现场和运送途中的救护工作。

（3）医院急诊科的医护人员：患者被送到医院，由急诊科医护人员进行确定性治疗。

（4）其他人员：包括受过专门训练的消防队员、警察、救护车驾驶员等。

2．急救运输工具　急救运输工具是执行紧急救护任务必不可少的设备，目前我国以救护车

为主。救护车上应配备完善的医疗设备和药品，如氧气、简易呼吸器、气管插管用物、输液装

置、除颤仪、心电监护仪、夹板、担架等，救护车配有 GPS 卫星定位系统，设备装置日趋完善、

先进，使救护效率大大提高。根据各地区条件，可发展急救直升机或快艇等先进急救运输工具。

急救运输工具应配备完善的监测和救护装置及必要的药品，改变仅作为运输工具的状况。

三、院内急救管理

加强医院急诊科和 ICU 的建设。急诊科和 ICU 应有专门的医护人员编制和完善的具有一定

规模的装备设置，要有完好的对内对外的通信联系设施；要有计划、有组织地进行急救医务人

员业务培训，提高工作人员的急救意识和急救素质，建立健全急诊科、ICU 的各项规章制度，

推行急诊工作标准化管理。


