
第94期

5
新华每日电讯/2020.3.16/星期一

本刊主编：刘荒

执行主编：黄海波

版面编辑：刘婧宇

版

投稿邮箱：mrdxtgb@163.com 电话：（010）88051946

90后男护士被“表白”
平安回家，我娶你
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和病魔抢人的这些天

口述：高晓玲|50岁|医生|山西太原
整理：刘婧宇|本报记者
编辑：刘荒

2月2日凌晨2点，我在睡梦中被电话惊醒：按
照山西医科大学第二医院党委安排，我将作为第
二批支援湖北医疗队队长，带领医护人员奔赴武
汉抗疫第一线。

我赶快爬起来一边收拾行李，脑子里一边像
放电影一样，盘算如何安顿老老小小一家子。

中午12点准时出发，下午4点半到达武汉。接
着，经过一整天防护培训，正式进驻同济医院的中
法新城院区，同中日友好医院共同管理C区6层。

一周之后，我们医疗队转到C区8层，独立管
理50张床位。这里接收的新冠肺炎重症患者，都
是从武汉各地转运来的，救治难度高，工作压
力大。

虽说我是一名呼吸与危重症医学科的大夫，
但来之前仍有些焦虑，甚至是恐惧。毕竟没接触
过这么严重的疫情。

头一天晚上，总是担心自己的队员做不好防
护，上班后会遇到什么样的患者，能不能处理得
了。想挺多，没睡好。

一旦走进了病区，反而放下心来。因为和平
时临床工作没太大差别，只是增加了防护装备，就
开始放手工作了。

第一天，我们的床位就收治满了，都是重症
患者。

有一位患者状况特别差，用无创呼吸机吸高
浓度的氧，但血氧分压只有30毫米汞柱，而正常人
应该是90-100毫米汞柱。

监测到这个危险情况，我们立即为患者安排
了气管插管。这本来是我们呼吸科的日常操作，
但在传染性强大的病毒前，确实很危险。从这位
患者目前状况看，这个险也值得冒。

一位常年吃某品牌降压药的男性患者，自己
的药快吃完了，但坚决不换医院现有的降压药。
只要提起换药，他就情绪激动，一副马上要“暴走”
的架势。

当天武汉风雪交加，路况不熟的医护人员，骑
着自行车挨个药店给他找药。隔天患者拿到药
时，不停地感谢护士，为之前的暴躁不好意思。

相比那些可以通过电话与家属沟通的患者，
这个病区大部分的患者，可能亲人都无暇顾及。

有的人更可怜，甚至“要一卷卫生纸”都没亲
人回应。家里人可能也被隔离、被感染，只能靠医
护人员来照顾他们。

一位40多岁的男性患者非常“有意思”，总在
网上查各种治疗信息。对照过后变得浑身难受，
不停地要求医生抢救自己，我再三安抚，他才平静
下来。

这类患者不少。他们听说有人不在了，内心
焦虑和恐惧交织在一起。甚感欣慰的是，我们病
区没有一例死亡病例，患者状态稳定向好。

在重症病房救人，更要做好自己的防护。
说起这身打扮来，穿一次就得半个小时。防护
服需要穿3层、手套5层、眼镜2层，整个穿和脱
的过程，就有2 0多个步骤，要提前2个小时做
准备。

穿防护服的时间一长，各种压迫感从眼眶、鼻
梁到耳朵，挤压得五官没一个是正常的。

第一天下来，有的人是颧骨处，有的人是鼻梁
处，大家皮肤没有一个不磨破的。

我们开始想办法：在皮肤上抹一些凡士林，压
力大的地方贴点胶布或垫几层纱布，以减轻对皮
肤的刺激。

男同事出汗多，就像蒸桑拿，脱下防护服就成
了一个“水人”，整个人都湿透了。下班之后，我们
都要多吃咸菜，以补充钠之类的电解质。

我们下午班从午后3点到晚上9点，中间顾不
上吃饭。下班回来还有一系列消杀程序：把所有
上班穿的衣服用84消毒液浸泡，用56℃左右的热
水冲半个小时澡，再把浸泡过的衣服洗完。

一般人洗澡用40℃左右的水就可以了。我们
为了保证自己和患者的健康，必须按照规定水温标
准，咬着牙洗“烫水澡”——皮肤都被烫得通红通红
的，想起来就感觉浑身灼痛。

一位护士说话时眼泪打着转：“不是不怕烫、
不怕疼，就怕万一有病毒，水再热都得忍着。”

每天用84消毒液浸泡的衣服，早都变成了“迷
彩服”，根本看不出原来的颜色。

我母亲80岁，身体还挺好。告别那天，我和她
匆匆打了个照面，不敢看母亲的脸，怕自己眼泪飙
出来。

临出门，只是低着头说“到点了到点了，上班
要迟到了”，就赶着进了电梯。母亲还在电梯口
絮叨。

到武汉后，她总发微信鼓励我，“你在前线奋
战，我在后防（方）帮你照顾孩子，减轻你的后顾之
忧，使你放心战斗，为你加油，为你自豪”。

她平时说话不这么文绉绉的。我来武汉后，
总给我发类似“有水平也有错别字”的信息。她觉
得有我这样的女儿很自豪。

我还给父亲打了个视频电话。没想到，今年
90岁的老人，一瞬间哭得不行，全家人都没法吃
饭了。

父亲在我面前，永远都是一副铮铮铁骨的样
子。我来武汉短短几天，他就暴露出自己的脆弱。
我很后悔，就再也不打视频电话，只发微信了。

来武汉后，很多平时很少联系的人，每天都会
定时发信息鼓励我。山西有一千多医护人员来湖
北，每个人身边都有无数的感动。

我们住的酒店，工作人员特别暖心，哪怕凌晨
三点下夜班回来，他们也会递上热饭，说：“辛苦
啦，谢谢你们！”听到这句话，瞬间又觉得浑身有
劲了。

我们不是要来当英雄

口述：段业英｜31岁｜护师｜广东广州
整理：吴涛｜本报记者
编辑：黄海波

还没等我们去适应，战斗就打响了。
我是广医三院重症医学科护师。2月7日，作

为广东援鄂医疗队成员，来到武汉协和医院支援。
这家医院定点收治新冠肺炎危重患者，而我

值守的西院区ICU，集中收治其中最危重的患者。
有部分还是第一批收治的危重症患者，几乎每个
人都上了呼吸机。

转眼来武汉20天了。一墙内外，我仿佛生活
在两个世界。

一个世界，是如同被按下暂停键的城市，清冷
寂静。每天和医疗队同事坐车前往医院，一路车
声寥寥、人影难寻，像在梦境中。

另一个世界，是如同战场一般的医院。灯火
通明，白衣疾行，汗透襟衫，紧张到没有一分钟能
闲下来。

我是瞒着父母来武汉的。从报名到出发，都
没敢跟家里人提半句。

我甚至想一直瞒着，等到疫情结束回到广州，
再和爸妈说。但没有瞒住，被老家一位朋友知
道了。

到达武汉第二天，我给家里打了电话。母亲
虽然有点生气，却不停地叮嘱我保护好自己，安心
在武汉工作，每天给家里报个平安。

报到当天，上午培训，下午就穿上防护服进
ICU，三个人管五张床。

协和西院区医护人员太紧缺了。我们来之
前，本院医生已连续工作了一个多月，身心俱疲。
我们的到来，算是解了燃眉之急。

刚开始时，陌生的环境让我很不习惯。ICU
里的同事，来自全国各地。大家工作习惯不太一
样，刚开始找个药品都要“打转转”。

我经常产生错觉，“我现在在哪里？”好在时间
一长，大家磨合得越来越好了。

说到防护服，即便穿了半个多月，还是感觉太
过“酸爽”。

上班是标准的三级防护，手术衣、防护服、隔
离衣三层，里里外外裹得严严实实。

套在里面有种窒息感，连走路都变慢了。护
目镜时间一长就起雾，看东西模模糊糊。

护理工作包括血液净化、用药、雾化、吸痰、翻
身等，穿上这身厚重的装备后，同样的工作，要用
平时三倍的时间才能完成。

有几次憋得难受、呼吸不过来，就不得不挪到
病毒载量少一点的地方，休息一小会儿，缓过来再
继续工作。

也有队员撑不住的，直接在防护服里就吐了。
虽然是6小时工作制，但我们住在30公里开

外。有时晚上8点下班，回到宿舍冲完凉已是11
点。经常中午11点吃午饭，晚上11点才吃晚饭。

从医院回来，我感觉全身都是脏的。每次都
想从里到外、从头到脚洗几遍，使劲地搓手，巴不
得里三层外三层地消毒。

跟我同一批来的副主任医师高元妹，是我们
医疗小组组长。她的工作时间更长，每天早上不
到五点起床，晚上七八点才回来。

来武汉前，我对病毒“杀伤力”的认知，来自累
计增长的死亡数字。亲身进入战场才知道，在疫
情面前，生命是多么脆弱。

刚到时，差不多每天都有人死亡，最多时一天

5人死亡，这让我们所有人都感到压抑。
对于那些意识清醒的患者，看着同病房的

病友，在自己眼前抢救、死去，压力可想而知。
有一天晚班，有位危重患者抢救无效死亡。

他对床是一位意识还清醒的阿叔。
虽然抢救过程中我们用一个屏风挡住他的

视线，但抢救结束后我去看那位阿叔时，只见他
两眼发直，眼睛里满是恐惧。

有人问我，这么苦，这么累，后悔来武汉吗？
其实支援的消息还没出来的时候，我就决

定要来。我是党员，又没成家，经验也比较丰
富，挺合适的。支援的消息一出来，我就报
名了。

春节在家时，我悄悄试探了一下父母的口
风。他们担心我的安全，并不太赞同我去武汉。

在武汉，偶尔和医疗队其他队员闲聊，发现
家人支持的并不多。我觉得这是人之常情，毕
竟来此，可能就面临生死，但我们还是来了。

在协和医院重症医学科的一张桌子上，我
看到一首手写的《凉州词》。

我猜这是曾在这里奋战的某位同仁，为了
激励自己和同事而写下的。

在我们到来之前，本院医护人员连续作战
一个多月，在疫情最恐怖之时苦苦支撑，我能想
象到那种心情。

我们并不是要来当英雄，但做了这份工作，
这就是我们的使命，要对得起这身白衣。如果
不来，我心里会不安和愧疚。

在武汉这段时间，当看到交警日夜守城查
岗，酒店人员尽心尽力做好后勤，志愿者用心帮
我们理发，我就觉得只要每个人站好自己的岗，
难熬的日子一定会过去。

春天来了，武汉渐渐变暖了，好消息也渐渐
多了。就在刚才，又一名患者拔管了。

这意味着我们从死神手里，又夺回一条
生命，也意味着我们回家的日子，又近了
一步。

心理危机干预上千例

口述：唐伟｜55岁｜心理医生｜浙江温州
整理：朱涵｜本报记者
编辑：黄海波

我是一名心理医生，在武汉做心理危机干
预，已经有一个多月了。

2月9日晚上11点多，我正在温州接听微医
平台上的心理咨询热线，突然被另一阵急促的
铃声打断——通知我第二天和浙江省医疗队一
同赶赴武汉。

凭借二十多年的经验，我早就预感到，这
次疫情一定需要进驻前线，进行心理危机
干预。

春节前，我决定退掉回老家的机票，一直
处在待命状态。没想到国家这么快就行
动了。

抵达武汉后，我才知道，我们要接管一个方
舱医院。在紧张准备过程中，遇到了从方舱医
院返回的护士小刘。她成了我在武汉做的第一
例心理援助。

和其他医务人员一样，小刘也是一声令下
便出发了。一路坐了10个小时的大巴，抵达武
汉后直接进入方舱医院。

当地护士见到她所在的医疗队，都忍不住
哭了，说病人实在太多太多了。

小刘告诉我，在驻地宾馆里，晚上会传出哭

声，甚至咆哮声。大家心里都明白，这是怎么回
事，第二天也像没事发生一样，继续投入工作。

方舱里虽然以轻症患者为主，但无论是医
务人员，还是隔离人群，精神压力都很大。这样
的场面，其实是一种心理碾压。

和小刘聊了半小时，给了她一些心理防护
的建议，以及一些放松技巧。她说聊完天后，感
觉轻松了很多。

很快，我们要进入方舱了。医疗队有两个心
理医生，我和杭州怡宁医院副院长刘志宏。我们
都五十多岁了，居然为了谁先进舱，“抢”得面红
耳赤。

我说我年纪轻些、身体好些，我进吧！老刘
说关键时刻绝不当逃兵！争来抢去，谁都说服
不了谁。

最后我们商量好，我进3次，他进1次，轮换
着来。条件是每天和我一起去方舱，我在里面
的时候，他在外面等我出来。看着倔强的老伙
计，我感动得热泪盈眶。

我们在方舱医院组建了一个心理小组，委
托有心理咨询证书的护士，帮忙搜集问题，再一
个个通过线上线下多种方式解决。

有一位患者有严重的焦虑症，对方舱的环
境不适应，甚至出现晕倒，也不太愿意接受心理
援助，是方舱里很有代表性的心理难题。

我们与患者沟通得知，她在丈夫确诊住院
后第二天，自己也出现发烧、咳嗽，担心也是新
冠肺炎，于是主动要求隔离。

但被送到方舱医院后，她发现自己并没有
和老公在一起，开始担忧孩子不会做饭，担忧住
院的公婆没人照顾……

我们快速评估后，提出10条解决方案，重点
是共情、倾听、鼓励、发泄。我们将联系方式告
知患者，告诉她有问题随时联系沟通。

在我们的时刻陪伴下，这位患者的情绪慢
慢好转，终于笑着和我们说谢谢。

在没有特效药的情况下，自身免疫力就是
最好的防护服，而自身免疫力，跟心理状况、精
神状态密切相关。

特别是对于一些轻症患者来说，乐观就是
良药。我们来到这里，就是找到这副良药。

我们在舱外的时间，大部分用来接受线上
心理咨询。由于经常在手机上打字，我的手指
都磨破了皮，但为了帮助更多的人，这都不是
问题。

到现在为止，我在网络上已经接待了上千
人。最初的线上心理援助需求，主要来自武汉
和湖北地区，现在已经扩展至全国各地，尤其是
信息相对不畅的偏远地区。

我曾经参加过汶川地震和温州动车事故的
心理危机干预。作为国家心理危机干预专家组
成员，我很确定一点，与汶川地震那会儿相比，
这次疫情造成的创伤后应激障碍，一定会大幅
减少。

汶川地震时还没有经验，但这次疫情期间，
很多人已经在自发地寻找心理疏导方法。再加
上全国150万心理工作者的努力，一定能激发大
家战胜疫情的信心。

尤其到了最近，武汉的疫情有了明显好
转，方舱医院已全部关闭。这些消息让我们
振奋，也给了仍在与病毒搏斗的患者们
信心。

在武汉的这段时间里，我深深思念我的家
人，是她们给了我最有力的心理支持。

妻子已经习惯我这种突然离家的工作方
式，不过这次临行前，我明显看到她眼里含着
泪，还对着武汉方向说：这次我把丈夫借给你
们，一定要好好地还给我。

疫情暴发后，新华每日电

讯特稿部推出“我的战‘疫’”

新媒体专栏，用口述的形式，

还原一个个普通人家在大疫

之下的希望、努力和改变。截

至目前，电讯公号已发出专栏

报道近百篇，深受读者欢迎。

部分稿件被编发为新华社对

外英文报道，引发海外受众
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本期《 调查·观察》推出
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战斗在重症
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属协和医院
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在她负责的
病区。
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