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灾害时的护理活动                     作成：2008/5/21 

往灾区出发前的准备 

1 ．出发前准备 

1)自我完备的准备 

（ 1 ）服装：轻便．安全．容易穿脱；并配上袖章（以表明身份） 

（ 2 ）物品 ： 

＊生活必需品（睡袋．食物．水等） 

＊活动必需品（地图，通讯工具，医疗器具（血压计、听诊器等），记录用纸等 

2）按照灾害的种类．季节准备好必需品 

例如＊地震--军用手套、橡胶手套、口罩、漱口液、运动鞋等。 

＊水灾--军用手套、橡胶手套、口罩、漱口液、防雨长筒鞋、潜水镜、眼药

水等。 

＊夏季：防中暑（备好帽子，梅干，盐 等）。 

3）人身保险的确认 

4）活动期限的考虑 

从疲劳和压力等方面考虑，一般以一个星期左右交替为好。 

5）安排好自己的家庭和工作等 

 

2．信息的收集 

1)信息收集内容 

（ 1 ）灾害地区的情况 

（ 2 ）支援体制 

（ 3 ）支援地点（自己是到当地的哪个具体地点）：是否设置有相关救援本部或

中心等 

2）信息收集地点 

3）信息收集方法：电话，互联网，收音机，报纸 等 

 

总之，应该注意的是：我们是根据一般的大众传播得来的灾害的种类等信息，

准备人力物力。但是不到现场有些信息是不明了的，许多对策是需要根据地区的

特性和现场的情况来判断和决策的。 
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而且，如果地区比较局限的话，能够比较容易掌握到灾民的需求。然而如果

范围比较广 , 会因为混乱而信息很难收集，而且， 灾害发生时，因为混乱和激

动，往往不明了各自的需求。所以，从灾害发生到明确需求往往需要一段时间。 

另外，还应该注意的是，现场本地的支援队伍常会有“我们自己设法做、必

须做、能够做”的想法，缺乏冷静的判断，而有谢绝来自外部的支援的倾向。 

 

灾区状况的评估  

１）灾区的状況 

(1) 灾区的地域特性 

都市・农村、居民的意识、交通、产业、社会资源等 

(2) 灾区居民的特征 

年龄构成、居民之间的联络、居民组织 

(3)灾害的種类・規模 

(4)受灾状况 

人员、物品、生命等  

(5)居住环境 

隠私確保等 

(6)卫生环境 

清扫、换气、饮用水的确保、厕所等 

(7)医疗信息 

应急处置、慢性疾患、传染病、精神心理方面的应对等 

(8)保健福利服务的状況 

白天服务中心、家庭护理中心、作业所等 

(9) ･配给内容 配给状況 

・水 食物等生活必要品的状況 

 

２）受灾人员的状況 
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(1)家庭构成 

有无共同居住的家属，人员等  

(2)生活状況 

饮食、睡眠、工作、情绪（生活信心、兴趣、宠物等）等  

(3)受灾居民的生活场所 

家里、避难所、和受灾前的差异 

(4)健康状况 

接受医疗的必要性、慢性疾患等的控制等  

(5)和邻居的交往 

(6)社会资源的利用状況 

・医疗保险 福利服务等：昼间服务、机能训练、康复训练等  

(7)情绪，心理状况 

･ ･ ･对将来生活的不安、恐惧、失去的（家、家人 ）  

(8) 掌握灾害時需优先救援的人员 

・水 食品等生活必需品的充足状況 ・ 支援対象的特点 ・婴幼儿 孕妇、老人、残

疾人员、单身者、需要护理的人员、外国人  

・ 疾病问题、疑难病、常年卧床者、精神疾患、慢性疾患、结核、痴呆、在家里

・进行呼吸机治疗的患者 需在家里进行吸氧治疗的患者等对医疗依存度比较高的

患者。 

 

注）在避难场所的人员很容易被想象成为支援对象。进行支援时，同时也应该考

虑到那些因为家里有亲人而没有到避难所的人员。 

 

对受灾人员的支援   

１）在避難所进行的支援 

(1)对生活环境的援助 

・  空调温度的调整，对换气、照明、噪音等 
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・  厕所居室的清扫、垃圾的清除  

・  宠物等动物的处理  

・  设置吸烟场所  

注)宠物可能作为家庭的一员而给主人带来安慰，也应该考虑到会有对宠物有厌恶

・感 不快感或过敏的人。 

 

(2)对饮食的援助 

・  ・ ・因年龄 身体状况 疾患等情况需要对食谱进行必要的调整  

・（例）老人、婴幼儿、身体状况不佳的人、消化能力弱的人、高血圧，糖尿病

透析患者等有慢性疾患的人   

・  保证补给充分的水分 

・  饮食帮助  

注)对因为「穿过大家中间去厕所会给大家添麻烦」、「不好意思接受帮助」等原

因、不想频繁去厕所而有意识的减少饮水的人，对他们应该给与必要的援助。 

 

(3) ・保持清洁 对大小便的援助 

・  对新生儿、老人等给与必要的入浴帮助  

・  ・对不能入浴的人（受伤，卧床不起者等）进行擦身 洗头等  

・  对大小便的帮助（包括小儿尿布的更换）  

 

(4) ・对睡眠 确保隐私的援助 

・ 集体生活时，因隐私不能得到保护会引起失眠，心理压力，所以有必要确保个

人空间， 

・ ・如换衣服的场所 哺乳室 静养室等。  

（5）对活动的援助 

・ 调整生活节奏（起床，就寝，共同打扫卫生） 

・ 如做广播体操减等以减轻运动不足 

・ 设法转换心情（休息日远足或散步） 
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・ 为儿童提供的游乐场所 

  

（6）对精神面上的援助 

・ 促进灾后对紧张情绪反应的理解 

・ 对应无处发泄的愤怒 

・ 成为对话伙伴 

・ 定期巡视商量，多交谈 

・ 建立可以进行交流的场所 

注意事项：在地震发生后就开始心理护理和身体护理结合的生活，就有可能避免

PTSD 的发生。具体来说，对灾民说“没有关系吧”以外，不要在没有完全理解的

情况下继续询问受灾情况，家庭情况。此外，即使被拒绝也要尽量向受灾人员表

达“如果有事，请告诉我”。定时与灾民对话会让他们产生安全感。 

 

（7）健康管理 

・ 灾民的健康检查 

・ 对应灾害的相关疾病（肺炎，“经济舱综合征”） 

注意事项：“睡眠好吗？”“家里怎么样”“食欲怎么样”“吃药了吗”等这些

话语要每个灾民都落实到。在地震之后，经常和灾民一起进行清理残骸的同时，

询问健康状况等是非常重要的。 

 

（8）预防传染病 

（感冒，流感，食物中毒，疥疮，结核，痢疾，水痘，流行性腮腺炎等儿童传染

病） 

・ 鼓励多洗手，漱口，经常换气，指导消毒剂的用法 

・ 提供预防接种的信息并传达给有关人员 

・ 处理已过保质期的食品 

 

（9）对于受灾时需要优先支援的人群的援助 
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例如，要是儿童的话，进行提供能够表达出感情的游戏方法（过家家，对话，绘

画等）。要是残疾人的话，要联系会手语的志愿者。如果是外国人的话，交流遇

到困难要建立外国人援助中心。必须持续治疗的患者（比如慢性疾病，糖尿病，

呼吸系统疾病，透析患者，精神病患者，结核病患者），提供服药的援助以及提

供必要的诊疗信息和护理。医疗队进行合作是非常重要的。对需要持续进行机能

康复训练的人，需要继续和新加入各类保险和社会福利的人（家庭看护服务，昼

间服务，短期逗留等）来说，以往所利用的服务设施无法提供服务的话，需要提

供必要的支援。另外，对婴幼儿，孕妇，老人，独身等需要护理的人要提供必要

的援助。 

 

2）支援避难场所的运营 

（1）专职志愿者的职责分担 

（2）洗涤，炊事，沐浴等各项活动的志愿者调整 

（3）努力做到保护灾民不受媒体记者的骚扰 

（4）提供并管理避难场所的信息 

注意事项：必要时对避难场所的领导提建议，随时想办法应对灾民的分配等。此

外，如何将必要的生活信息）传达给灾民是尤其重要（避难场所物品的配置和使

用方法，活动和行政部门的通知等等。可以在人群聚集的地区分发传单，贴海报

等。 

 

3）支援无法来以及不来救护所和避难场所的人 

（1）提供信息 

（2）直接去那些人那里，由护理人员转达给他们 

（3）努力做到保护灾民不受媒体记者的骚扰 

（4）与在避难场所进行同样的对应措施 

 

为现场救護人員提供帮助 

发行：兵库县立大学看护学研究科（邮编 673-8588 日本国兵库县明石市北王子町 13-71） 

参考：兵库县立大学灾害护理 HP http://www.coe-cnas.jp/ 

电子信箱：office@coe-cnas.jp 



 7

1.遇事不要责备，要一起想办法 

对于当地支援者，譬如“做什么好呢？”“〇〇结果怎么样？”“○○在哪

里？”等单纯的提问都会让其感到有被责备的感觉，所以要关注这类非常时期的

敏感心理。  

2.尊重当地支援者的进度，支持其判断和决定 

1)支持支援者的判断：支援者往往对“紧急关头采取的行动是否是正确或 好”

有疑虑或自责心理。所以，即使你有别的想法，也要鼓励其说“您当时想的办法

是 好的”“那是当时的条件下唯一能够做的”，以促进其心理健康。 

2)有确保其休息的体制：在抗灾救援活动中，经常会有即使疲倦也不好说休息，

或者即使待命在家也不能好好休息的情况。所以，有撤离现场的必要。一般来说，

现场支援工作以一周为限。 

3.活用讨论会等形式为交流体验提供机会 

4.当地支援者的健康管理 

（生活、睡眠、饮食、精神情况，以及健康状况的变化等） 

 

总之，在灾害的支援活动中，人们由于情绪高涨往往出现过度硬撑现象。而

且，夏季常因水分和盐分不足而导致中暑的情况也不少。所以，要关注对现场支

援者的支援。 

 

活动宗旨 

1）活动原则 

(1) 以维持受灾前的健康状态为活动目标。 

(2) 以确保声援人人到位为中心组织活动。 

(3) 明确活动内容，有组织地进行。•••有必要规定活动范围，例如组队和活

动内容、活动场所等。另外，出现水灾时规定检验检疫调查的优先顺序也甚为重

要。 

(4) 不仅仅进行医疗上的支援，还要进行保健、福利及教育事业等的支援。 
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2）初期以后的活动 

(1) 由于脱离避难所回到自己家中时，容易产生孤立情绪，应该进行个别访问

护理。 

(2) 在恢复信息等断决时切应注意将活动重 

集中在健康需求方面。 

(3) 到中期以后，将出现对社交网络的需求。 

 

3）活动的开展及串连方法 

(1) 掌握汇总居民的需求，积极应用于对策，开展活动•••需考虑是否已从质

与量双方面掌握汇总居民需求。并且，考虑在当先体制下是否还存在无法应付的

问题，如果存在必须认清是什么样的问题。有时，对于外国人采取在支援中心及

为减轻家属负担设立的暂时收容所进行暂时避难等的对策。 

(2) 将抗灾指挥中心收到的信息应切实传达给所有灾民，即使没有收到任何信

息也应进行报告。 

 

在受灾地区时的个人活动 

1）去到灾区首先应做的事 

(1) 到达灾区后，应迅速去到志愿者中心报到。 

(2) 确认志愿者保险并入保。 

(3) 别上姓名牌等可以确认姓名的标识。 

→向灾民•救援人员表明自己的身分、同时也有利于增强自身的志愿者意识。 

 

(4)进行自我介绍 

→在清楚介绍自己的单位、身分的同时，还切需告知自己从事护士工作。 

 

(5)首先表达向灾区的问候 
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首先要在灾区进行志愿者活动，必须进行志愿者登录并加入志愿者保险。另外，

由于灾区志愿者众多，必须表明自己的身分以不仅让灾民也让灾区以外来的救援

人员清楚明了。 

 

2）活动方法•态度 

(1)与现场人员（行政人员、地区负责人、一般当地志愿者）配合进行活动。 

→对灾民所说话语的理解、地理及住民意识等地区特征的理解及熟悉面孔等等有

利于顺利开展活动。 

(2)为确保自身安全，至少 2人以上配合行动，出现任何问题互相照应。 

(3)为提供安全感，尽力做到同一个人应付同一个对象。 

(4)与当地地区的窗口式人物进行接触，建立关系。 

(5)与救援所和医疗队配合进行护理工作。 

(6)与当地的民间团体（如自治会、妇联、青年会）等配合进行活动。 

(7)在活动中明确自身的位置、职责。 

(8)召开参加会议（参加者∶行政、一般志愿者等） 

• 公开信息，确认活动的方向性以确认自身的活动方向。 

• 不管对于现场的救援人员还是对于外来的救援人员，都将相当于重要的信息交

流场所。 

(9)由于关系到居民需求的汇总及后来的救援行动，需谨慎进行记录，留给灾区。 

(10)为确保支援活动的有效继续，须进行必要的工作交接。 

灾区的护士志愿者活动一般不按个人规模进行，而需要地区自治会等的地区组织

及志愿者、医疗机构等各种机关各界人士的协助合作。正由于相关人员众多，才

有必要召开会议以统一大家的活动方向；并认真做好记录和交接以确保志愿者撤

离后救援活动仍可继续。另外在理解对于每位灾民来说自己所做得一切究竟有何

意义的基础上开展活动也很重要。 

3）心理准备 

(1)在理解信息含意的基础上开展活动 
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  由于现场信息想必已产生混乱，并时刻在变化，为掌握正确的信息必须频繁进

行确认。另外，不是对个别信息，点的信息，而需抓住多元信息，面的信息。还

需意识到自己也有可能成为信息发出源。 

(2)在理解灾民的心理恢复过程特征的基础上展开行动。 

(3) 注意积极、主动 

→不亲临现场无法了解现场情况，除此之外，必须考虑到不是所有的受灾者都会

主动意识到需要接收护理而进行求助。 

(4)在与灾民接触时，应针对当前需求听取灾民心声，进行救援。 

(5)依据状况和需要灵活变换职责位置 

→除护理工作以外的炊事、卫生等有时也是必要的援助。 

(6)必须意识到自己“想做的事”对灾民来说不一定必要。 

(7)不批评现场救援者。 

4）自身的护理 

(1) 自身安全的确保 

(2) 情绪的激动易引起过于勉强的行为，注意自我调节。 

(3) 考虑到自身的疲劳状态及与对方的关系，活动期间应限定于 1周之内。 

→包括自己在内的由外部进入灾区的救援人员很有可能成为“二次灾民”。需将

谨慎行动以不成为“二次灾民”做为活动原则，做到感知到危险时停止行动，确

保自身安全第一、决不冒着危险行动，有意识地进行休息、在顾虑到灾害发生时

特有的心理变化的基础上开展活动。 
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