
基层卫生周刊

2017年7月13日

每周四出版
第384期

面向基层 服务基层

5责编 栗凤娇 美编 一 伊

征稿启事
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发生医疗纠纷，是医患双方都不愿意看
到的；对簿公堂，医患双方更是各有辛酸泪。
面对他们，法官有什么要叮嘱的？审理医疗
纠纷案件，法官更关注什么？

毋庸置疑，尸检报告是法官在审理医疗
纠纷案件时最关注的证据之一，相关内容已
在《尸检报告，对医疗纠纷案件的处理十分重
要》一文明确，在此不再赘述。

修改、篡改，一定要分清

在案件审理过程中，郑州市中原区人民
法院法官李银辉经常碰到患方认为院方篡改
病历而索要巨额赔偿的情况。实际上，这是
有些患者没有弄明白何为篡改、何为修改。

“如果医务人员不小心把病历里的名字、
日期等写错了，之后进行改正，这是对瑕疵的
修正，这是修改不是篡改。”对此，李银辉举例
说明，那些在病历里把不存在的事实写成存
在的事实（比如某个具体医疗行为），把没有
采取的治疗手段变成已经采取的治疗手段
（如注射某种药物），这是篡改。仅就医疗文
书而言，医生在书写病历时不存在任何瑕疵
的可能性较低，患方对此应予理解。

当前，随着电子病历的普及，医务人员对
电子病历做出处理后只需要点击“保存”即
可，很难明确医务人员是修改还是篡改了病
历。事实上，如果认定病历篡改，法官是可以
直接推定医院应当承担相应责任的。病历电
子化，给法官界定修改和篡改带来了不小的
难度。

李银辉建议，一旦医患双方对患者死因
存在异议，一定要在第一时间封存病历。封
存病历在医院办公室可以当场完成。贴上封
条后，医患双方代表在贴合处签字即可完
成。如果院方此时不同意封存病历，其行为
就存在瑕疵，会对其产生不利后果。

多种情况可推定院方存在过错

在案件审理过程中，在特定情况下，法官
可以不经过司法鉴定就能够推定院方存在过
错。

据李银辉介绍，从事相应医疗行为的医
务人员没有相应的资质，比如从业资格、实施
相关手术的资格等；患方提供的病历（双方封
存的病历）和院方提供的病历在重要的诊疗
手段方面存在不一致的地方，这时法官可以
直接推定院方存在过错。此外，法官在审理
案件时也会考虑治疗效果。如果患者不经医
治就会导致某个结果，治疗结果是这一结果
或者更好，法官会考虑适度减轻院方的责任；
如果患者入院时比较年轻、身体状况较好，入
院后基于诊治行为导致不好的结果，即使经
过司法鉴定院方承担的责任比例较小，法官
也会适度加重院方的责任。

李银辉提醒，对于患者的状况，医患双方
可以采取录像等手段进行明确，病历上的“精
神尚可”并不足以参考。院方如果发现患者
病情较重、手术风险较大，就应该采取适当的
措施了。

多种思维贯穿审判全程

郑州市中原区人民法院法官陈红说：“努
力构建和谐医患关系，需要全社会共同努
力。在处理医疗纠纷案件时，法官也是以此

为出发点开展工作的，尽最大努力进行调解。在实践中，有些家
属对患者死亡缺乏理性认识，赔偿期望值较高，这样其实是不利
于双方和解和法院调解的。反之，有些索赔金额较少的案子更容
易调解。”在医疗纠纷案件中，医院不论是否存在过错，在未做出
司法鉴定之前，大多数都会出于人道主义的考虑等原因，愿意出
一部分钱对患者家属进行补偿或赔偿。

医学是无止境的，未知大于已知。在一些未知疾病面前，在
当前的医疗技术水平还未达到治疗这一疾病的时候，院方不应当
承担责任。在有些疾病治疗中，院方已经尽了最大努力，手术也
很成功，但是由于并发症等方面的原因，导致不良后果。这时，院
方应当承担的责任也是适度的。

陈红提醒，很多医疗纠纷的发生，往往不是因为治疗结果不
理想，而是因为在治疗和护理过程中，医务人员没有给予患方应
有的尊重，患方起诉医院有时候就是为了“争一口气”。因此，医
务人员应提高职业素养，增强医患沟通的效果，把医疗纠纷遏制
在萌芽状态。

本报讯（记者赵忠民 通
讯员宋玉梅）记者7月11日从虞
城县卫生计生委获悉，为了切实
解决贫困人员因病致贫、因病返
贫问题，虞城县进一步创新贫困
人员医疗费用报销保障机制，对
建档立卡贫困人员医疗费用进
行3次报销。

虞城县人民政府出资 1500
万元，在中原农业保险股份有限

公司为贫困户购买农业保险和
大病医疗补充保险。建档立卡
贫困人员发生的医疗费用能享
受3次报销，第一次是城乡居民
基本医疗保险报销；第二次是由
中国人寿保险股份有限公司提
供的大病保险报销。前两次报
销之后，贫困户可凭借由扶贫
办、民政局及村委会认定的贫困
人员证明材料，在中原农业保险

股份公司进行第三次大病补充医
疗保险报销，超过3000元以上的
合规费用给予全额报销，每人每
年最高可报销20万元。截至目
前，全县共有320多人享受医疗
费用3次报销，共计264万元。此
举切实减轻了贫困人员的医疗负
担。

虞城县在治疗费用结算上
对贫困人员实行住院费用“一站

式”结算。贫困人员在县域内医
疗卫生机构住院免收押金，实行

“先诊疗、后结算”。同时，县、
乡、村医疗卫生机构对参加城乡
居民基本医疗保险的贫困人员住
院费用实行“一站式”结算，贫困
人员只需在出院时支付由个人负
担的医疗费用，城乡居民基本医
疗保险补偿费用先由医疗卫生机
构垫付，再由城乡居民基本医疗

保险经办机构、大病保险承办机
构向医疗卫生机构结算；开辟贫
困人员就医绿色通道，对全县
11 万贫困人员实行免费挂号，
优先进行诊断治疗；为 30 种重
大疾病患者办理慢性病门诊卡。

截至目前，全县已为 52909
人办理慢性病门诊卡。重大疾
病患者凭住院病历或电子信息
即可办理结算事宜。

“王医生，给您发个‘红包’
聊表谢意……”日前，在北京工
作的张先生通过微信，给温县人
民医院普外科医生王乾执发了
一个3000元的“红包”。

一个月前，温县一位年逾八
旬的张老先生因腹痛胀肿到温
县人民医院就诊。王乾执得知
老人唯一的儿子远在北京工作，
身边无人照顾，便对张老先生嘘
寒问暖，关怀备至。张老先生除
了直肠占位，还患有肺纤维，血

氧饱和度也只有90%。张老先生
年迈、体弱、肺功能极差，需要赴
省城郑州救治。去郑州治疗，王
乾执担心张老先生人生地不熟，
就和河南省肿瘤医院联系，找到
一位技术精湛的专家，并介绍了
张老先生的病情，恳请专家尽快
为张老先生安排床位。一切安
排妥当，王乾执又帮助张老先生
寻找车辆，将其安全送到河南省
肿瘤医院诊治。

张老先生转诊到河南省肿

瘤医院后，第一时间得到了救
治。张老先生的儿子赶到郑州
后，看到老父亲被安排妥当并
且得到了专家的有效诊治，便
怀着深深的敬意给王乾执发了
一个 3000 元的“红包”，并留言：

“真心感谢天使，微信转账无人
知晓，不会影响您的声誉。”王
乾执却回复：“怜老恤弱是人的
本性，更是医生的职责所在。您
发的‘红包’让我受之有愧，请您
收回！”

镇平县基本公共卫生服
务工作进展顺利 2017 年上
半年，为了进一步推动基本公
共卫生服务均等化，根据《镇
平县 2017 年国家基本公共卫
生服务项目绩效考核方案》要
求，镇平县疾病预防控制中
心、妇幼保健院、卫生监督所、
中医院抽调业务骨干，分 4 组
对全县各家公共卫生服务项
目单位进行考核。他们在考
核中发现，大多数单位能够严
格按照《国家基本公共卫生服
务规范》要求，认真组织开展
辖区内公共卫生服务工作，屡
次在考核中名列前茅，起到了
模范带头作用。截至目前，全
县共为 882531 人建立了居民
健康档案，录入电子健康档案
871609人，纳入重点人群管理
295030人。

（方 圆 梁庆红 梁 镇）

巩义市加强城乡居民健
康签约服务工作 近日，巩义
市召开全市 2017 年城乡居民
健康签约服务工作会议，各级
医疗卫生机构、村卫生室（所）
负责人共有 400 余人参加会
议。会议要求，各相关单位要
高度重视，将健康签约服务工
作纳入重要工作日程，形成团
结协作、部门联动的工作机
制，为开展签约服务工作提供

组织保障；要强化督导，把城
乡居民健康签约服务工作作
为综合目标考核和绩效考核
的重要内容，严格落实考核奖
惩制度；要提升服务质量，提
供优质服务，推动健康服务从

“以治病为中心”向“以健康为
中心”转变，做好全市居民健
康的“守门人”。

（杨 须 曹振军 李文娟）

新野县人民医院“十大指
标”亮点颇多 7 月 5 日，南阳
市卫生计生委“十大指标”考
评专家组对新野县人民医院

“十大指标”运行情况进行督
导、检查和量化考核。专家组
一致认为，该院对“十大指标”
工作高度重视，精心组织，资
料完备，各项管理指标运行情
况较好，尤其是在管理、质量
持续改进、优质护理、控制“药
占比”、医联体建设、健康扶贫
等方面措施得力，发展思路清
晰，协调性好，亮点颇多。随
后，检查组分为管理、医疗、护
理、院感、党务、药事、财务、输
血等8个组，深入门急诊、病房
及相关职能部门，通过查看资
料、调阅病历、实地考察、询问
患者、满意度调查等形式，对
该院工作进行全面检查、督
导。

（方 圆 张学芳 郭 楠）

本报讯 （记者刘永胜 通
讯员王 瀚 宋小伊）今年，栾川
县卫生计生委把全县 75 家贫困
村卫生室（所）建设列为重点工
作，并采取3项措施，全力抓好落
实。

一是重投入，落实项目资
金。栾川县卫生计生委通过现
场对贫困村卫生室（所）查看，出
台建设方案，申请、争取县扶贫
资金207.5万元，对2014年、2015

年、2016 年、2017 年脱贫达标的
50 家村卫生室（所）进行建设。
其中，5家贫困村卫生室（所）达
到了建设要求，剩余 45 家贫困
村卫生室（所）需要新建 14 家、
改造装修 22 家、购买设备升级
达标9家；目前已对2018年25个
贫困村摸底调查完毕，并且拟定
了建设方案，资金申请已上报县
扶贫办，资金下发后立即开工建
设。

二是保进度，强化督促指
导。栾川县卫生计生委采取现
场督察与周报表相结合的办法，
对项目实施情况进行一周一督
察，一周一通报，强力推进工程
进度，并对工程进度、功能布局
等进行督促指导，推进贫困村卫
生室（所）建设工作，目前已完工
16 家，正在建设 25 家，其余 4 家
将在本月陆续开工建设，预计 9
月底前可全部建成并投入使用。

三是重规范，统一建设标
准。栾川县卫生计生委严格行
业建设标准，对贫困村卫生室
（所）合理规划，确保每家卫生室
（所）面积达到80平方米，设置独
立的诊断室、药房、治疗室、观察
室、公共卫生室、值班室等，确保
面积达标、功能完善、制度上墙、
标识规范、科室布局合理、办公
设备齐全，着力建成标准化村卫
生室（所）。

落实项目资金 强化督促指导 统一建设标准

栾川县加强贫困村卫生室（所）建设
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近日，兰考县妇幼保健院党支部组织该院党员、入党积极分子，以健步走的形式来到兰考县东坝头
乡张庄村——焦裕禄精神体验教育基地，体验了推石磨、拉风箱、拉犁耕地等，了解了焦裕禄当年带领
群众艰苦奋斗、迎难而上、改变兰考落后面貌的事迹，认识到今天的幸福生活来之不易。

李 季 杨雪敏/摄

6 月 28 日 ，
安阳市龙安区卫
生计生委组织35
名医务人员走进
马家乡北齐村，
开展免费诊断、
检查等活动。北
齐村地理位置偏
远，医疗条件较
差。当天，医务
人 员 累 计 接 诊
156人次，并赠送
了十几种药品。

赵 莎
张治平/摄

您发的“红包”，请收回
□王正勋 侯林峰 关 心

贫困人员医疗费用享受3次报销
康扶贫健

本报讯（记者常俊伟 通讯员和
令君 秦步盘）近日，新乡市牧野区为
未参保的 274 名困难群众补缴了全
部保费。至此，该区 2238 名困难群
众已全部享受城乡居民基本医疗保
险和大病补充医疗保险待遇。牧野

区在精准扶贫过程中，对辖区困难
群众进行入户摸底排查并登记造
册，发现符合条件的 2238 名困难群
众中有 274 人未参保，动员社会力量
为他们补缴了保费。该区还为建档
立卡并确定帮扶任务的 48 名贫困群

众建立了医疗台账，对其健康状况、
住院情况进行分析，确定“一对一”
精准医疗扶贫措施；对其中未参加
城乡居民基本医疗保险的 4 名困难
群众，积极协商，动员社会力量为他
们补缴了保费。

牧野区确保贫困群众医保无遗漏

本报讯（通讯员李 峰）连
日来，修武县卫生计生委组织
开展了多场义诊和免费体检活
动。

据了解，修武县卫生计生委
组织县人民医院相关科室医疗
专家，到该县西村乡西岭后村
开展“精准健康扶贫乡村行”大
型义诊活动，义诊群众 250 余
人，宣传精准扶贫相关政策，发
放健康知识小册子200余本，免
费为群众进行心电图、血糖检
查。

修武县卫生计生委指导五
里源乡卫生院对贫困村开展健
康知识讲座、义诊、发放药品等
活动；组织7支家庭医生服务队
提供上门服务，对贫困人员中的
重点人群进行免费体检，做到了
贫困人员全覆盖。

修武县卫生计生委组织郇
封镇卫生院医务人员对行动不
便的贫困户提供入户抽血化验、
心电图检查等免费体检服务。服务团队分
工明确、责任到人，提供家庭医生签约、健康
评估、健康教育、健康指导、健康体检等服
务。截至目前，郇封镇卫生院已按要求对贫
困户实施百分之百家庭服务签约，百分之百
完成建档。

此外，修武县卫生计生委指导周庄镇卫
生院开展精准扶贫活动，组织辖区贫困人员
162人到周庄镇卫生院进行健康体检，对行
动不便的偏瘫贫困人员进行上门体检并发
放康复药品，开展健康评估，进行用药指导，
全部完成家庭医生签约服务。

健
康
扶
贫
送
上
门


