
由于医疗暴力频传，台

湾医界有人研发出医护专用

防护衣，可抵御刀械、扁钻

等尖锐物。

发明人是台湾医疗精算

学会理事长白佳原。据了解，

白佳原的一名友人是某医院

副院长，与家属沟通病情时，

对方质疑院方处置，突然拿

出扁钻刺进他胸膛，当场引

发气胸，险丢一命。

深感医疗暴力严重的白

佳原，从美国购买防弹背心，

花费十多万元 ( 台币 ) 研发改

良成医护人员专属防护衣，

重约一公斤，材质透气，可

穿在白袍内防身。

不过，这件防护衣成本

高，无法量产。白佳原笑说，

他将继续改良，让防护衣更

轻 便 美 观。（ 据 10 月 25 日

台湾《联合报》报道）

看来，有时最

接地气的“转化研

究”实乃氛围所逼。
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医生代签字急救患者  
不该成为“壮举”

近日，第二军医大学附属

长海医院几位青年医生，在找

不到家属的情况下，毅然代替

危重患者家属签字做手术，签

字后注了几个字：“家属找不

到，‘如果有什么，就由我俩

承担！’”最后，手术成功。

事件被报道后，一些人点

赞他们的壮举。不过，也有一

些网友担心，万一手术不成功，

医生该承担怎样的责任？

上海律师协会医药健康业

务研究委员会主任卢意光介绍，

《侵权责任法》第 56 条规定：“因

抢救生命垂危的患者等紧急情

况，不能取得患者或者其近亲

属意见的，经医疗机构负责人

或者授权的负责人批准，可以

立即实施相应的医疗措施。”（据

10 月 20 日《新民晚报》报道）
 “从《侵权责任法》第 56 条的规定可知，在无法

取得患方意见时，医生对患者的紧急抢救受法律保护。

然而，据一项调查显示，在这种情况下，能毫不犹豫选

择手术的只有 15%，超过 69% 的医生都选择了“要视情

况而定，轻易不敢”。一方面是因为害怕手术失败风险，

更重要的是即使有法律保护，一旦家属闹起，维权长路

漫漫，法律难落实。如何让医患关系走上轻便的法制化

道路，需要各方努力。毕竟，危急关头，医师的救护不

该成为“壮举”。� ——本报编辑部

10 月 20 日，香港伊利沙

伯医院，千余名医生一起要

求薪酬机制与公务员看齐。

香港早前通过高级及首

长级公务员获额外加薪 3%，

一向与公务员薪资调整同步

的医生，本次被“落单”。

据了解，维权医生包括

多个医院部门主管、医学会

等代表。香港公共医疗医生

协会重申，参与医生都不当

班，不会影响医疗服务。

医生的诉求得到政府积

极回应。香港医院管理局行

政总裁梁栢贤称，今次医生

争取加薪 3% 的要求是可行

的，会在医管局大会上表达

意见，预料可以通过。他透露，

一旦跟随公务员额外加幅，

医管局恒常开支每年会增加 2

亿多元。

香港食物及卫生局局长

高永文的表态进一步佐证了

政府会落实医生请求的消息。

他表示，事件能够在两、三

个 月 内 解 决。（ 据 10 月 23

日《香港商报》报道）

不耽误患者治疗，医生

维权没有采取过激行为，调

查之上，政府积极回应。在

医疗内部矛盾出现时分，各

方态度和做法值得称道。这

不 仅 是 勇 气 和 表

态，更是有依据的

自信。

10 月 23 日凌晨 4:20 左右，

广州医科大学附属第三医院

住院部发生一起恶性刺伤护

士事件。犯罪嫌疑人为一名住

院患者。

伤人者是该病区 30 床的

59 岁男性患者叶某某。事发时，

程护士正在护士站查看病历，

叶某某从病房走到护士站，趁

其不备，持刀向其刺去，护士

左脸颊、右肩背部及左手部三

处中刀。听到程护士呼救后值

班医生及另一名护士立即冲向

护士站，协助制止叶某某伤人

行为，叶某某随即逃离现场。

事发后，医院总值班、安

保人员到场处置，并迅速报警。

护理部与保卫科加强对医院各

病区的巡视，确保病区患者安

全。警方接警后到达现场，在

医院的协助下，于 5:50 分将藏

匿在住院部 5 楼楼梯间的犯罪

嫌疑人叶某某抓获。

据 了 解， 患 者 叶 某 某 住

院期间与医务人员并无任何纠

纷和矛盾。患者案件具体情况

目前正在等待警方的进一步调

查。（据 10 月 23 日《南方日报》

报道）

警方出警、

调查、结果发布、

嫌疑人受到制裁，这是伤医事

件发生后，惩治暴力的常规剧

情。然而，查找原因、未雨绸

缪还需更多医疗力量参与，作

为管理角色的卫生行政部门应

率先行动起来。

“不怕一万，只怕万一”，在无法百分之百确保抢救手术成

功的情况下，两个青年医生代为家属签字，是一种难能可贵且非

常特殊的“见义勇为”。这不仅为临床急救提供了一个正能量的

抢救案例，也增强了医患互信。同时说明，医务工作者不能被医

疗纠纷或医闹医暴吓倒，既要站在医者的立场上，更要站在患者

的立场上看问题。� ——网友溏心

护士被刺调查
行政部门不应缺位

医生受暴力伤害险丢命
无奈研发医护专用防护衣

医生讨加薪  
政府点头表自信

三明治袋保产儿体温  
绝了

少数族裔精准医疗
难题

医生因收箱包入狱  
遗憾

英国一女婴早产 3 个月，体重只

有一斤。为避免其体温过低有生命危

险。出生紧急抢救时，医生用一三明

治袋子裹住其身。最终，婴儿得救。

女 婴 的 母 亲、37 岁 的 Sharon 

Grant 说，她被迫提前三个月生产，因

为扫描发现她还未出世的孩子在其怀

孕 20 周的时候就已经停止了生长。

小女孩经剖腹产出生。因过于弱

小，一出生便被送进重症监护室，医

生边采取紧急措施，模仿孩子母亲子

宫的环境，还用三明治袋子将她包裹

起来，使其保持体温。

战胜了感染、手术、输血等危险，

小女孩各项生命体征趋于稳定。（据

10 月 21 日《每日邮报》报道）

精准医疗如何惠及少数族裔，这

正是美国遇到的一大难题。

今年 1 月份，奥巴马公布了精准

医学倡议，一相关研究涉及 100 万美

国人。国立卫生研究院副院长凯西·哈

德森表示，未来 20 年里，少数族裔参

与进来非常重要。

然而，一些专家担心，专注于寻

找遗传差异会让人们忽略社会经济差

异带来的医疗资源分配的不均。

斯坦福大学医学院医生、研究员

拉沙·帕拉尼亚潘指出，少数族裔患

者很少参与临床试验。一些研究显示，

少数族裔的研究人员更有可能关注这

方面的问题。

然而，在美国的医学院和研究中

心里，少数族裔医生和科学人员影响

力又不太足够。比如，2011 年国立卫

生研究院的一份报告指出，比起白人

同行，非裔和亚裔在经费申请成功率

上要分别低 13% 和 4%。（据 10 月 22

日美国侨报网报道）

因涉嫌在医疗器械采购中，利用

工作之便收受经销商赠与的箱包等物

品，日本京都大学附属医院原副教授

丸井晃被判处有期徒刑 1 年零 6 个月。

医疗器械销售公司员工也被判处 60 万

日元罚金。

关于判决理由，法院审判长指出，

“滥用职务之便，主动索要贿赂，属

于主导型犯罪，性质恶劣”。

在首次公审时，丸井承认了起诉

内容。在提问被告时，丸井表示，“因

为提高了业绩，受到周围的关注，迷

失了自己”。

根据判决书内容，丸井自 2010 年

12 月到 2013 年 9 月前后 5 次，在采

购研究设备时利用工作之便，收受拉

杆箱等总计17件，价值约95万日元（约

合人民币 5 万元）。（据 10 月 22 日《日

本经济新闻》报道）
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