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初涉医坛

医者故事

2 月 21 日， 周 日， 猴

年 元 宵 佳 节 前 夕， 人 们 沉

浸 在“ 欢 欢 喜 喜 闹 元 宵”

的 浓 浓 年 味 中， 与 这 祥 和

气 氛 不 同 的 是， 在 西 安 市

第五医院外科正上演着一

场生死时速大作战。

当 天 一 大 早， 外 科 医

师 护 士 们 在 查 房 时， 突 然

发现一位患者右腹股沟处

大 量 出 血， 出 现 失 血 性 休

克。 医 务 人 员 迅 速 进 行 对

症 处 理，9 时 30 分 进 入 手

术 室 急 诊 探 查。 手 术 中 发

现， 患 者 右 侧 股 动 脉 上 端

有 一 血 肿， 股 动 脉 完 全 破

损断裂。

 “患者股动脉瘤破裂

病情凶猛，如不及时手术，

患 者 死 亡 率 达 100%，

即使立即手术，患者

在 术 中 的 死 亡 率 也

高 达 70% 以 上。

手术对医院麻醉技

术、 外 科 血 管 创

伤技术要求都非常

高，是否能够顺利

吻 合 股 动 脉 是 手 术

关键，一旦不成功，

就意味着患者死亡或高

位 截 肢。” 外 科 主 任 鲁

琪说。

抢救指挥组立即成立，

院 领 导、 各 科 室 均 参 与 其

中。 外 科 与 麻 醉 科 医 师、

手术室护士放弃了与家人

团 聚， 立 即 从 家 中 赶 到 医

院。 抢 救 在 鲁 琪 主 任 的 指

挥 下 进 行， 外 科 医 生 轮 流

持续压迫向外喷血的伤口，

齐心协力，奋力抢救。

终于，4 个小时后，手

术顺利结束。

 22 日上午，患者已经

可以下床活动，度过劫难，

迎来元宵佳节。

元宵节前的惊心动魄
▲  西安市第五医院 林玉莲

儿科奶爸
▲  宁德市闽东医院  谢焰锋

儿 科 医 生 短 缺、 儿

科医生转岗“逃离”

的消息，近些日子

更是甚嚣尘上。

那 么， 现 实

中 的 儿 科

医 生 有

着 怎

样

的酸甜苦辣呢？

何 希 晨 就 是

众多“儿科奶爸”

中的一位。2012 年，

小何医生开始参加工作，

成为一名一线儿科医生。

近日，笔者跟采了他的工

作与生活，以期还原一个

“原生态”的年轻儿科医生。

白天上班，晚上加班

写病历是小何医生的常态。

在他负责的儿科病房里，

十多个小生命正在暖箱

里努力争取新生，里面

有的还不足月。他听

患儿的哭声，看肤

色、 动 作， “ 读

懂”他们的生命

体 征， 密 切 观

察病情变化。

不 知 不

觉 中， 已 过

22 时， 小

何 医 生 拖

着 疲 惫 的

身躯回到

租住的家

里。只见，

老 婆 正

在 给 3

个 多 月

的 女 儿

喂 奶，

他 瞬 间

“ 满 血

复活”，

愉快向

前 接

过 女

儿 。

喂

着孩子、陪着孩子、逗着

孩子，看着孩子的眼神，

不免有些愧疚，又有些心

酸。“是啊，同样是为人

父，连和自己孩子一起玩

耍的时间都很难挤出”，

他感慨道，“不过没关系，

一切都会过去，其实我们

挺幸福的。”

儿科医生加班是常事，

小何医生又是外地人，年

迈的父母无法跟随照顾他

才几个月大的孩子，家里

事无巨细都得依靠老婆照

看，护理专业毕业的老婆

因此“失业”了，成为一

位全职太太。支撑整个家

庭幸福的重担就落在了小

何的肩上。

小何医生接手孩子后，

他老婆才拿起早已冷却的

饭菜吃了起来。面对此情

此景，笔者心里突然五味

杂陈，拿起相机为小何医

生一家拍摄了一张全家福。

小何只是众多年轻儿

科医生中的一员。他们通

常没有寒暑假，节假日难

休，工作中也尝到了不少

的酸甜苦辣。然而，因为

留恋孩子的笑脸，他们辛

劳工作、坚守岗位，他们

就是孩子们活生生的“敬

业福”。

在美国专栏

面对意外医疗事件
美国这样处理
▲ 美国华人医师学会质量保障负责人  张晓燕

    南加州大学医学院  乔人立

作为医生，无论多么尽

职尽责，小心翼翼，难免会

遇到意外医疗事件。在美国，

意外医疗事件会造成不同程

度的不良后果，统称为“不

良事件”； 如果后果严重，

导致患者身心健康受损甚至

是死亡，则称为“严重事件

或哨警事件”。

意外医疗事件对于患者、

家属，以及医务人员都是祸，

都会造成身体、精神上的创

伤和经济损失。对当事医院

也会有不同程度的负面影响。

应对意外事件时，应该

最大限度地保护患者和家属，

保护医护人员，保护执业的

环境；最大限度地降低伤害，

避免医患冲突。美国法制较

为成熟，任何意外几乎都可

找到相关法律保障，并有相

应的执行规则。

值得强调的是，事故赔

偿中，很大部分针对的是“精

神伤害”，而对医务人员采取

暴力手段会立刻抵消这部分补

偿，所以水浒式“医闹”除了

伤医更是极其愚蠢低级的自我

作践，在美国几乎不会发生。

美国不断发生的巨额医

疗赔偿，造就了许多以滥用医

疗诉讼为生的律师人等。意外

事件是否导致患者使用法律

手 段 状

告 索 赔，

虽 然 取 决 于

多方面的因素，

但事故发生后的

危机处理也会直接

影响到处理结果。

当意外医疗不良事

件发生后，美国医院采

取的基本措施和步骤一般

如下：

继续医治

保持与患方的沟通

上报医院、机构及有关部门

严格病例记录

追根溯源调查

落实方案与监测

对发生不良事件的患者，继续尽力尽责，不可放弃。

及时向患者及家属坦诚地公开意外事件可能避免冲突，掩而不报

只能加重不良后果，并且属于违法。法律诉讼过程冗长耗人，促使患

者诉诸法律在很大程度上是因为沟通失败。

与患者 / 家属沟通时有几点值得注意：

    ★ 及时向医院的“危机处理办公室” 或 “质量改善办公室” 报告。

★ 及时向保险公司报告，尤其是后果严重或者明显存在失误的事件。

★ 无论是否发生法律诉讼，对后果比较严重的事件，医院都要进行法律备案（美

国医院都有自己的合同法律机构）。如果事件影响极大，还应上报政府机构。

病例是法律文档，不可改动和损毁，若有

补充和修正只能另加附加部分。医生应该

形成详细客观的病历写作习惯。“没有

记录就等于没有做”，这是美国医疗

人员的格言。严重事件的病历要由医

院病案专门小组特别保存。查阅病

历要有登记，而病历复印必须由病

案组人员经手。                                                                   

电子病历保存起来更有效，

更能忠实详尽地记录病情及发展。

对病历的修正，电子病历软件也有

相应考虑，除保留原始版本外，电

子病历的每一次打开和修

正时都会形成记

录。

一般不良事件可以在科室或医院内部“同行评

议”。对严重事件，则要组织所有相关人员进行事

件根源分析（要求在 14 天内完成）。调查过程对于

所有涉及的医务人员都是个压力，但当事医生也是

意外医疗事件的受害者，不应受到苛责。

发生不良事件往往提示体制管理上存在问题。

因此，调查的目的在于找出事件的原因，并制定出

改善措施。此外，还应该设置监测指标以保障改善

方案得到实施。
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小何医生一家

★ 及时；

★ 保障联络畅通；

★ 表示同情，并允许患者 /

家属表达情绪，但在事件性质确定

之前，医生并不该表示内疚；

★ 诚实：介绍在当时状态下

你所了解的事实，但决不要背后报

怨其他医务人员。那样做会使患者

方产生疑虑，更是专业精神之大忌；

★ 如实记录讨论内容

并存入病案；

★ 寻求帮助：将不良事

件通知患者 / 家属，尤其第

一次时，绝非易事，医生甚

至会陷入手足无措。因此，

应该邀请科室负责人以及医

院危机处理办公室人员参与，

在合适环境下共同与患方交流。 
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