
明确禁止伤害医务人员与扰乱医疗秩序

对杀医、伤医在内的各种违法犯罪行为均制

定了具体的刑事责任与行政责任

国家部门意见也对涉医违法犯罪如何依法处

理作了进一步明确
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33 万  为 9 年前漏诊买单
 ▲ 辽宁省锦州市人民检察院 杨学友

2003 年，患者因

摔伤到某医院接受治

疗。2011 年，患者再

次到该院就诊，接受

检查时发现，2003 年

进行的手术治疗存在

漏 诊。 患 者 于 2012

年 8 月提起诉讼，此

时，距患者首次就诊

已长达 9 年，法院将

如何处理？医院还需

承担责任吗？

2003 年 12 月 11 日，

女性患者汪丽君（化名）

因骑自行车摔倒后左膝关

节行走疼痛，到某医院治

疗。检查诊断为左内侧副

韧带损伤（完全断裂）。

12 月 12 日，患者行左

膝内侧副韧带修复术。出

院后汪丽君患肢持续不好，

不能正常活动。

2006 年，汪丽君曾到

该院做磁共振成像（MRI）

检查，被诊断为创伤性关

节炎。

2011 年 6 月 17 日，

患者再次到该院就诊。检

查后，会诊报告书载明：

患者以内侧副韧带损伤于

2003 年底在我院行手术治

疗，前交叉韧带损伤未处

理。并出具异地转诊报告

书。期间，汪丽君找到医院，

要求医院承担过错损害赔

偿责任未果。

2012 年 5 月， 患 者 汪

丽君将医院诉至法院，要

求院方赔偿 455574.62 元。

起诉的同时，申请医疗事

故鉴定。

2012 年 10 月 29 日，

某市医学会作出医疗事故

技术鉴定书，认为医方在

患者就诊时未做 MRI 检查，

导致“左前交叉韧带断裂”

漏诊。医疗行为与人身损

害之间存在直接因果关系，

属于四级医疗事故，医方

承担主要责任。

被告（医方）辩称，

原 告 是 于 2003 年 进 行 的

手 术， 但 其 于 2012 年 才

起诉，已超过诉讼时效；

此外，原告主张医疗过错

赔偿，但其没有进行医疗

过错鉴定，医疗事故鉴定

结 论 不 能 作 为 原 告 赔 偿

依据。故不同意原告诉讼

请求。

法院判决

法院审理认为，原告

于 2011 年 6 月 因 被 告 出

具的会诊报告得知其权利

被侵害，之后便与被告交

涉此事，诉讼时效存在中

断事由，所以起诉并未超

过诉讼时效规定。由于被

告的漏诊、漏治过错，使

原告长达 8 年时间未得到

治疗。对此，被告应承担

责任。

但考虑原告的伤情即

使得到及时救治，在当时

的医疗水平下也不一定完

全避免上述损害后果，故

可适当减轻被告赔偿责任，

由被告承担90%责任为宜。

最 终， 法 院 判 决 医

方 赔 偿 原 告 经 济 损 失

334132.49 元。

分析 事故鉴定结论也可作为赔偿依据

《 医 疗 事 故 技 术 鉴

定暂行办法》第三十五条

规定，医疗事故技术鉴定

书中重点包括：医疗行为

是否违反医疗卫生管理法

律、行政法规、部门规章

和诊疗护理规范、常规，

医疗过失行为与人身损害

后果之间是否存在因果关

系，医疗过失行为在医疗

事故损害后果中的责任程

度，医疗事故等级等。

该规定表明三点：一

是医疗事故技术鉴定书应

当包括医方是否存在过失

行为；二是过失行为与患

者损害后果之间是否存在

因果关系；三是责任程度。

既然医疗事故鉴定包

含了是否存在过错，以及

过错程度，当事人没有必

要再申请医疗过错鉴定，

完全可依据医疗事故鉴定

关 系 医 疗 过 错 的 意 见 内

容，要求医方承担医疗过

错损害赔偿责任。医方并

不能以此为抗辩理由。

患者汪丽君于 2003 年

发生漏诊，并于 2012 年主

张诉讼权益，期间对医方

的漏诊行为并不知情，直

到 2011 年 6 月被告出具专

家会诊报告后才得知其权

利被侵害。之后，汪丽君

一直与医方交涉、在要求

赔偿未果后，于 2012 年 5

月起诉，从知道之日起算，

并未超过诉讼时效规定。

实践中，医方靠超过诉讼

时效为由免责往往不靠谱，

应谨慎、规范行医。

患方违法维权行为
医方勿以违法应对
▲ 南通大学附属医院医务处处长 仇永贵

面对患方维权中的

违法行为，少数医务人员

采取对患者拒绝诊治、对

伤医者拉入黑名单的做

法。笔者认为医患矛盾的

处理应依法进行，不能用

违法的行为应对患方维

权中的违法行为。保障医

务人员执业安全，最“理

直气壮”的做法便是由国

家立法予以保护，医院应

依法维权，加强自身建设。

医方拒诊属事后报复

保护医生法条法规何其多

医闹入刑后医院应加强五方面建设

生命健康权是一项

基本人权，任何单位和

个人都不得侵犯，这在

各项法律中均已明确规

定。如果医务人员对患

者采取紧急避险，则可

能构成犯罪。由此可见，

医务人员尊重、保护公

民的生命健康权是自己

的职责，即便是面对伤

害过自己的患者及其他

伤医者。

医务人员对伤害过

自己的患者及其他伤医

者拒绝诊治及拉入黑名

单的行为属于事后报复

措施，不是针对正在发

生的行为，因此不是正

当防卫 , 而是侵犯了公

民的生命健康权。

考虑到医务人员承

担了救死扶伤的崇高职

责，国家通过立法来保

障医务人员的执业安全，

不能让医务人员流血又

流泪的事件重复上演。

否则将严重挫伤医疗队

伍从医积极性，影响公

民就医需求的实现，甚

至影响社会的稳定。

今 年 8 月，《 中 华

人民共和国刑法修正案

（九）》的完善，使医闹

入刑在法律上得到明确。

笔者认为医院应从

以下五方面进行建设：

一是组织制度建设，包

括健全组织领导，完善

安全防范制度，建立应

急处置机制，实现警医

联动，确保恶性突发事

件的及时有效处置。    

二是人防队伍建设，

包括配备一定量的保卫

人员，对医务人员加强

安全宣传教育，加强医

院出入口、停车场、门

（急）诊、住院部、候

诊区等人员活动密集场

所的巡查守护管理，定

期开展安全隐患和矛盾

纠纷排查等。

三是物防系统建设，

配备防护器械装备、安

全防护设施和安全保险

装备。

四是技防系统建设，

包括建立完善的入侵报

警系统、视频监控系统、

出入口控制系统和电子

巡查系统，设置安全监

控中心，加强重点部位

监控等。

五是医患纠纷调处

机制建设，包括做好投

诉管理工作、定期梳理

医患纠纷、建立涉医案

事件防范联动机制等。

《民法通则》第一百三十六条、第一百三十七

条规定：身体受到伤害要求赔偿的，诉讼时效期间

为一年。诉讼时效期间从知道或者应当知道权利

被侵害时起计算。但是，从权利被侵害之日起超过

二十年的，人民法院不予保护。有特殊情况的，人

民法院可以延长诉讼时效期间。
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《侵权责任法》《执业医师法》

《刑法》《治安管理处罚法》

《关于依法惩处涉医违法犯罪维护正常医疗秩序
的意见》

《公安机关维护医疗机构治安秩序六条措施》
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