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·指南与共 识 ·

1  航空医学救援相关概念

航空医学救援（Air Ambulance）又称航空医疗救援、

空中医学救援和空中医疗救援，是指利用航空飞行器提供

紧急医疗服务和突发公共事件医疗救援，包括伤病员的生

命支持、监护、救治和转运，特殊血液和移植器官的运输，

以及急救人员、医疗装备和药品的快速运达，以排除交通、

距离、地形等影响，缩短抢救转运时间，使病伤员尽快脱

离灾害或危险，达到减少致残率和死亡率的目的，是一项

对医务人员身心素质、操作技能和医疗装备等要求严格、

专业性强的特殊医疗急救 [1-4]。具有快速、高效、灵活、及时、

范围广、受地域影响小等特点，但易受到气象、航空管

制、机降场、地面保障等因素的限制。根据航空飞行器类

型，航空医学救援主要分为直升机航空医学救援（Helicopter 

Emergency Medical Service, HEMS）和固定翼航空医学救援

（Fixed Wing Air Ambulance, FWAA）[1]。直升机航空医学救

援机动性强，但飞行半径小，机身空间小，所携的医疗装

备和药品有限 ；固定翼航空医学救援飞行半径长，机身空

间较大，必要的医疗装备可改装固定于机舱内部，但需要

机降场等地面基础设施和指挥系统的支持，易受航空流量

管制。目前，国内外航空医学救援以直升机为主，固定翼

飞机和其他飞行器为辅 [5]。

2  航空医学救援发展现状

航空医学救援起源于战争中病伤员的转运，公认的第

一次航空医学救援是 1870 年法军用热气球运送 160 名伤员

成功获得救治。20 世纪 50 年代国外陆续出现伤病员的空

中转运，20 世纪 70 年代初期专业的航空医学救援开始快

速发展 [6]。目前，航空医学救援是多数发达国家应对突发

灾害和事故普遍采用的一种救援和转运形式，多数发达国

家已构建了较为成熟完善的航空医学救援体系。美国航空

医学救援力量最强大，飞行器装备量大 [5]，84.5% 的人口（约

2.6 亿人）可享受医护人员 20 分钟内抵达现场实施救援 [7] ；

作 者 单 位：100031 北 京， 北 京 急 救 中 心 ( 张 进 军 )；
100044 北京，北京大学人民医院 ( 姜保国 )

通信作者：张进军，Email: zhang92560@163.com；姜保国，
Email: jiangbaoguo@vip.sina.com

德国的直升机 15 分钟内可到达国内任何一个地方 [8] ；瑞士、

英国、挪威、加拿大、俄罗斯、日本等国家也都建立了各

具特色的航空医学救援网络体系，上述国家的航空医学救

援体系建制完善，战略规划明确，基础配套设施到位，救

援响应时间一般在 60 分钟以内 [5,9-13]。

我国航空医学救援起源于 1953 年抗美援朝战场上伤员

的后送，1997 年航空医学救援研究和实践的先驱者李宗浩

提出并推动我国航空医学救援事业的发展 [14]。2001 年青岛

市急救中心、青岛直升机航空有限公司和山东海事局联合

建成中国首个“120”直升机海陆空立体急救网络 [2]。2002

年武汉市急救中心首次开展中国直升机商业救护并完成中

国首例直升机患者的运送，成为中国较早成功开展直升机

医疗救援的 120 急救中心 [15]。近年来，我国各类自然灾害

频发，尤其汶川和玉树地震后，航空医学救援得到进一步

关注，随后航空医疗救援项目纳入国家航空应急救援体系

建设“十二五”规划 [16]。2014 年，第四军医大学第一附属

医院（西京医院）成立中国首个成建制的航空医学救援通

道和医疗飞行队——西京飞行医疗队，由专业救援人员随

时待命并执行医疗救援任务，陕西省也成为中国首个直升

机医疗救援全面覆盖的省份。2014 年北京市红十字会 999

紧急救援中心从德国引进我国首架装备齐全的救护专用直

升机并投入使用。2015 年中国医学救援协会成立空中急救

分会。2016 年国家卫生计生委在全国卫生应急工作会议上

提出启动陆海空立体化紧急医学救援网络建设，着力提升

医学救援能力。

相较欧美等发达国家，我国航空医学救援起步较晚且

尚处于探索阶段，但发展很快，势头良好。各地通航企业、

急救中心以及医疗机构均在积极试点和探索。目前，我国

航空医学救援仍面临着体制不健全、联动协调性差、法律

法规不完善、规范标准不统一、专业救援队伍不足、专业

人员培训缺乏、专业救援飞行器不足、医疗装备配置不规

范、基础设施不完善、救援费用昂贵、保险配套不足、政

策支持力度较小、筹资来源有限等诸多问题 [3,6,17]，与我国

经济发展的速度不相适应，亟待建制化、专业化和普及化。

虽然现阶段我国航空医学救援面临诸多问题，但不可否认，

我国航空医学救援事业正面临重大机遇期和发展期。

航空医学救援医疗装备的专家共识

航空医学救援医疗装备专家共识组



·142· 中华急诊医学杂志 2018 年 2 月第 27 卷第 2 期 Chin J Emerg Med，February 2018，Vol.27，No.2

3  航空医学救援中医疗装备的配置

航空医学救援中的医疗装备指必要、基本的抢救、诊断、

治疗、监测、转运和防疫的单独或组合使用的仪器、设备、

器具、材料或者其他物品。

在我国航空医学救援所面临的体制机制、政策支持、

筹资来源、人员队伍、装备配置等诸多问题中，装备配置

相对易于解决，尤其医疗装备的配置问题。目前我国航空

医学救援中医疗装备配置较为简单，基本在普通直升机上

临时配置血压计、监护仪、呼吸机、除颤仪、供氧系统等
[18] ；而美国的机载医疗装备几分钟内可完成所有装备安装，

无需改动飞机内部结构，携行医疗装备存于急救箱内，如

呼吸机、输液泵、心电监护仪、血气分析仪、耗材和药品，

使用时只需为电子装备接通电源即可，各医疗装备高度通

用化和模块化 [19-20]。由此可见，有必要将医疗装备配置标

准作为突破口促进我国航空医学救援能力的提升。故本共

识在参考美国、英国等航空医学救援中医疗装备配置标准

和中国救护车标准的基础上进行专家研讨 [1,21-33]，制定本共

识，以期为我国航空医学救援能力和效率的提升提供借鉴

和参考。

该专家共识仅列出航空医学救援飞行器上必备的、按

需携带的和部分特殊情况下应携带的医疗装备的种类和数

量，暂未涉及各类医疗装备的适航要求、驱动源和配套安

装等问题。但所有医疗装备均应至少符合以下要求和配置

原则 ：体积小、重量轻，装卸方便，便于携行 ；抗震动、

抗信号干扰，且不对飞行器产生电磁干扰 ；装备齐全，通

用性强，适用于多种伤病的现场救治和转运 ；装备驱动源

符合适航要求；鼓励将装备按功能模块化、集成化和整体化，

减少散件包装 ；为避免装备相关功能重复，鼓励优先配置

具备多种功能的医疗装备组合仪器。

本专家共识所涉及的装备是按照搬运、诊断、监测、

抢救、外伤处置和传染病防护等不同功能进行分类，并按

照直升机航空医学救援（HEMS）和固定翼航空医学救援

（FWAA）分类配置。配置清单对必备装备给出建议配置的

最低数量，“选装”表示因时因地按需决定。所有装备应适

用于所有年龄组的病伤员。详见表 1- 表 7。

表 1 搬运和固定装备
 序号 装备 HEMS FWAA

1 上车担架 1 台 1 台
2 铲式担架 1 台 1 台
3 担架固定装置 选装 选装
4 真空固定床垫 选装 1 个
5 便携式折叠椅 / 便携式非折叠椅 选装 选装

表 2 诊断和监测装备
 序号 装备 HEMS FWAA

1 听诊器 1 个 1 个
2 叩诊锤 选装 选装
3 体温计 1 个 1 个
4 血压计 1 个 1 个
5 快速血糖检测仪 1 台 1 台
6 血气分析仪 选装 1 台
7 快速生化检测仪 选装 1 台
8 便携式 B 超机 选装 选装
9 血氧饱和度仪 选装 选装
10 二氧化碳监测仪 选装 选装

表 3 抢救装备
 序号 装备 HEMS FWAA

1 固定氧气供应装置 ≥ 2 000L ≥ 3 000 L
2 便携式氧气供应装置 ≥ 400 L ≥ 400 L
3 多功能除颤 / 监护 / 起搏器 1 台 1 台

4 便携式呼吸机 1 台 1 台

5 重症监护呼吸机 选装 选装

6 心电图机 选装 选装

7 自动心肺复苏机 选装 1 台

8 胸外按压泵 选装 选装

9 吸引器 1 台 1 台

10 雾化装置 选装 选装

11 喉镜 1 个 1 个

12 环甲膜切开器 1 个 1 个

13 舌钳 1 个 1 个

14 开口器 1 个 1 个

15 导管材料（气管插管、口咽通气管） 1 套 1 套

16 气管切开插管器械包 1 套 1 套

17 小型外科手术器械包 1 套 1 套

18 颅脑手术器械包 选装 选装

19 心包穿刺装置 选装 选装

20 胸腔引流穿刺装置 选装 选装

21 腹腔引流穿刺装置 选装 选装

表 4 外伤装备
 序号 装备 HEMS FWAA

1 头部固定器 1 个 1 个
2 颈托 1 个 1 个
3 脊椎固定板 1 个 1 个
4 固定夹板（套） 1 套 1 套
5 牵引装置 选装 选装
6 三角巾 5 个 5 个
7 止血带 1 条 1 条
8 绷带卷 2 个 2 个
9 一次性纱布敷料 10 个 10 个
10 创口贴 1 盒 1 盒

表 5 输液装备
 序号 装备 HEMS FWAA

1 注射器和输液器 5 套 5 套
2 输液加压泵 1 台 1 台
3 输液加温器 1 台 1 台
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