
03
� 2016年7月14日

本版责编： 陈朝阳 
美编：林丽
电话：010-58302828-6869
E-mail:970310955@qq.com

时评
COMMENTS

声音

媒体广场

第三只眼

现在公立医院的院长基本上都是各

个学科的专家，我本人也有着类似的经

历。做手术时我的思路很清楚，可是我

做院长的时候，有时不知道怎么做，会

有盲目的时候。

现在的医院管理是一门学问，作为

医院的院长一定要进行职业化培训。我

们要把院长职业化培训重视起来，所有

的院长都必须经过医院管理的培训才能

当好院长，不然他只是个专家。只知道

怎么做肝移植，但是管理医院的知识是

缺乏的，这些知识是专业知识不能够代

替的。�

——原卫生部副部长��清华大学医

院管理研究院院长�黄洁夫

（以上内容根据其口述整理）

院长要成管理“行家”
最近，上海市第一人民医院

某患者在做手术前，给医生留下

一张字条：“手术过程如发生异

常情况，家人不得与院方和医生

发生任何不理智的行为 . 是技术

原因由医院方处理。是就诊者本

身原因由患者自身负责。医生可

总结经验以利于今后的工作。”

小小字条，表达了一位患者

对医学的理解和对医生的尊重，

而这正是当今社会的稀缺之物。

在恶性伤医事件频发的背景下，

遇到一位宽容医学失败的患者，

医生自然会心生感动。

信任缺失成为我国医患关系

中的一大问题。很多患者对医生

的信任，是以结果为导向的信任。

手术成功了，啥也不说，友谊的

小船风平浪静；手术失败了，咋

都不行，友谊的小船说翻就翻。

医学的最大特点恰恰是结果

的不确定性。虽然医生都不愿意

失败，但失败的概率总是客观存

在。很多患者和家属也能理解医

学的有限性，知道医生不是万能

的，然而，一旦遇到失败的结果，

还是无法接受。

尤其是在法治缺位的社会环

境下，不少人更愿意选择非理智

的行为，通过闹医院获得经济补

偿。所当医生遇到一位明事理、

知感恩的患者，能不感动吗？

尽管医学充满不确定性，但

医生从来不会被动等待。他们总

是尽力把风险降到最低，以减少

对患者不必要的伤害。从这个角

度看，医患双方的目标是一致的。

既然是“一个战壕”，就不该有

二心。与其互相猜疑，不如同舟

共济。

当患者把生命托付给医生时，

医生的责任心反而更强，不敢有

丝毫懈怠，否则就会觉得对不起

这份托付。患者越是信任医生，

医生就越会努力回报患者。医患

之间，信任是最好的“防护衣”。

医患之间相互信任，并不意

味着没有矛盾。因为医疗是一个

高风险行业，手术总会有意外，

医生也总会有失误甚至过错，医

疗纠纷不可避免，这都是正常的

事情。但如果有了信任的基础，

一旦发生意外，医患双方依法依

规处理，该调解的调解，该诉讼

的诉讼，该赔偿的赔偿，该道歉

的道歉，未必不能握手言和。医

患之间始于信任，终于和谐，偶

尔有纠纷、有矛盾，但不会有仇

恨、有伤害，这才是医患关系的

理想状态。

医院里“别闹”！
日前，国家卫生计生委等九部门联合印发了《关于严厉打击涉医违法犯罪专项行动方案》，

该方案自 7 月起，在全国范围内开展为期 1 年的专项行动，严打“医闹”。

要把主观恶意的医闹，和医

疗事故导致的纠纷区分开。每一

起医闹事件的成因可能都不同，

有些是患者或家属恶意挑衅以谋

求个人利益，但不排除有些是患

者权益受损而又申诉无门，不得

不闹。

接下来一年的专项行动中，

医院不能因为有民警进驻就放松

警惕，反而应该主动作为，提升

医疗管理和服务质量，尽可能防

患于未然，把矛盾解决在升级激

化之前。

严打的“严”，首要体现在

重视的态度，目标是为了解决问

题，而不是盲目在个案中“好勇

斗狠”。“严厉打击”一定要防

止误伤，真正用到那些恶意破坏

医患关系和医疗环境的人身上。

值得肯定的是，行动方案中

明确提到一些标准，如“非法携

带管制器具进入医疗机构”，“殴

打医务人员、严重扰乱医疗机构

秩序”等。只有具备了这些明显

的医闹特征，才能处之以“严”，

也才能体现出“严”的威慑力。

相关部门已经意识到“依法”

的重要性，无论是提到的警方使

用武器、警械，还是检察院的快

捕快诉，还是法院的从严惩处，

都同时加上了“依法”的限定词。

这种法治意识不仅要体现在文字

中，更要落实在行动中。

九部门联手祭出组合拳，亮

剑伤害医务人员、扰乱医疗秩序

的犯罪行为，正是对社会关切的

积极回应。

一年的集中整治，在对医

闹形成震慑的同时，也向公众

传递了一个信号：遇到有争议

的诊疗千万不要闹，通过法律

途径讨说法，才是化解纠纷的

正确渠道。否则，不管冲动也

好还是谋利也罢，闹必将受到

法律的严惩。

制度的生命力在于执行，能

否取得预期效果，就看九部门的

执行力度是否到位。

医患关系闹到如今这步田

地，两者都负有不可推卸的责

任。因此，修复医患关系裂痕，

亟需双方学会换位思考和相互

尊重。患者对医生多些支持信

任，同样医生对患者多些人文

关怀，彼此拿出最大的诚意去

努力，才能推动医患关系尽快

步入和谐正轨。

打击医闹，确保医生的生命

安全，是必须之举。对于医闹、

伤医、袭医的相关人员，也必须

严惩不贷。这是最起码的底线，

如此，我们生病时才会有医生为

我们看病，也才会有人愿意去当

医生。

毕竟，根据中国医师协会发

布的《中国医生执业状况白皮

书》的数据显示，2014 年，有

64.48% 的医生不愿意自己的子

女从医，仅有 15.69% 的医生希

望子女从医。当医生都不希望自

己的子女当医生，这的确是一个

非常危险的信号。

对于这样的危险信号，相关

部门也必须有所作为，如今推行

的“民警进医疗机构”，便是一

种积极的作为，值得肯定与推广。

如今，“民警进驻医疗机构”，

应该是一个新的开端与起点。一

方面，依法对医闹、伤医、袭医

等事件进行严肃处理，决不能姑

息纵容。

另一方面，对于一些患者的

合理诉求，同样需要问清楚、搞

明白，是谁的责任就该是谁的责

任。这就是说，期待“民警进医

院”营造良性维权秩序，开创医

患关系的新局面。

严打医闹要坚持问题导向坚守法治底线
▲ 深圳特区报  敬一山

是该给“医闹”点颜色瞧瞧了
▲ 人民网  武西奇

为“民警进医院”严打医闹叫好
▲ 青岛日报  龙敏飞

一张字条为何感动医生
▲ 人民日报  白剑峰
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