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交通事故中“无名氏”受伤后长期滞留医院

医院四大权益受损
▲ 北京知仁律师事务所  刘瑞爽

近年来，交通事故致

死致伤的“无名氏”（即

不知道其姓名、住所及其

亲属等情况）逐年增多。

由于“无名氏”的个人情

况一般无法查清 , 因而涉

及到“无名氏”赔偿、医

治费用支付等情况很难解

决。我国法律对“无名氏”

在查明之前由谁来行使主

体权利（也就是谁是其监

护人）至今没有明文规定 ,

这就给执法带来很大随意

性及无法适应性，实践中

经常发生“无名氏”滞留

医院的情形，导致医院的

合法权益受损，进而影响

到医疗资源的有效利用，

间接损害的是公众的健康

权益资源。

检索网页，我们可以

看到诸多相关新闻（图 1）。

笔者与许多医务人员交谈，

发现交通事故中“无名氏”

受伤后，经医院全力救治

痊愈后却无人监护，导致

“无名氏”滞留医院属于

普遍现象，医院感觉到非

常无奈。此时，医院受损

的合法权益包括但不限于

此（图 2）：

实践中，个别医院为了避免

上述风险，采取拒诊甚至抛弃“无

名氏”的行为，突破了伦理与法

律的底线。例如曾经发生过“安

国中医院遗弃流浪女致死  副院长

等 5 人受审”这样的犯罪事件。

尽管不能从伦理上为之辩护，但

个中原因也需要我们深思，并寻

找因应之策来保护“无名氏”以

及医院的合法权益。如何解决这

一难题，化解医院的风险，维护

“无名氏”们与医院的合法权益，

显然亟待解决。

最近，笔者成功代理一起由

医院申请宣告“无名氏”为无民

事行为能力的案件，法院依照医

院申请，宣告“无名氏”为无民

事行为能力人，同时指定当地民

政局为监护人，履行国家监护权

职责。本案中，医院经历了向上

级部门反映、索赔医疗费受挫、

申请宣告“无名氏”为无民事行

为能力被裁定驳回、法学专家论

证、申请异议、立案、无民事行

为能力鉴定、判决宣告“无名氏”

为无民事行为能力人及当地民政

局为监护人等过程，最终胜诉。

笔者期望通过对该案中若干

法律问题的分析，能引起医院对

于解决类似“无名氏”滞留医院

案件的诉讼途径的重视，而非依

靠媒体、向上级反映等非诉途径，

呼吁民政部门依法履行国家赋予

的监护职责和国家监护权，切实

保护好“无名氏”及医院合法权益。

（更多精彩分析，详见下期）
《最高法院关于审理人身

损害赔偿案件适用法律若干问

题的解释》第十九条规定二款

规定：医疗费的赔偿数额，按

照一审法庭辩论终结前实际发

生的数额确定。器官功能恢复

训练所必要的康复费、适当的

整容费以及其他后续治疗费，

赔偿权利人可以待实际发生后

另行起诉。但根据医疗证明或

鉴定结论确定必然发生的费用，

可与已经发生的医疗费一并予

以赔偿。

该解释对后续治疗费作出两

种处理办法，即“可以待实际发

生后另行起诉”，也可先“根据

医疗证明或者鉴定结论确定必然

发生的费用，与已经发生的医疗

费一并予以赔偿”。对具体案件

而言，究竟按哪种判定，属于法

官自由裁量权。

本案办案法官综合医方过错

程度、给患者造成的损害程度与

后果，以及患者年龄等情况，最

终判决支持受害人 20 年后续治

疗、护理费之诉请，不仅能减少

当事人诉累，节省当事人的诉讼

费用，更有利于受害人安心治病，

体现了对弱势群体的法律关怀与

公平正义。

根 据《 侵 权 责 任 法 》 第

五 十 四 条、 第 五 十 七 条、 第

二十六条规定：患者在诊疗活动

中受到损害，医疗机构及其医务

人员有过错的，由医疗机构承担

赔偿责任。医务人员在诊疗活动

中未尽到与当时的医疗水平相应

的诊疗义务，造成患者损害的，

医疗机构应当承担赔偿责任。被

侵 权 人 对 损 害 的 发 生 也 有 过 错

的，可以减轻侵权人的责任。上

述法律表明，医疗过错赔偿数额

主要依据医方的过错程度、医疗

过错损害后果与患者原有疾病状

况之间的关系以及患者一方是否

存在过错等三因素确定。

患方主张 20 年的后续治疗费  
法律支持吗？
▲ 锦州市人民检察院  杨学友

医疗事故赔偿数额  依三因素确定

因医方一定的过错，导致患

者因缺血缺氧性脑病成植物人状

态。法庭上，患方根据医疗过错

鉴定意见，提出今后 20 年的后

续治疗费与护理费的赔偿主张，

法律支持吗？

2011 年 5 月 某 日 13 时， 患

者汪某因右上腹痛到辽西某医院

就诊。入院后医院予以相关检查，

并给予对症治疗。大约 3 h 后，

患者突然自觉腹痛加重，难以忍

受，进一步检查后被诊断为泛发

腹膜炎、上消化道穿孔，医方建

议行急诊手术。

随后，医方向家属交待病情，

拟行剖腹探查术。家属在手术知情

同意书上签字后，麻醉医师术前访

视记录记载麻醉适应证为全麻。麻

醉知情同意书中记载：全麻气管插

管、椎管内麻醉，家属签字。

当 晚 19：55 分 麻 醉 开 始，

气管插管、颈内静脉穿刺，随后

患者出现血压下降，甚至测不出，

期间出现室颤，经用药抢救，患

者渐平稳。医方向患者家属交待

手术风险较大，家属暂不同意继

续手术，转入 ICU 监护，后转普

通病房。最后，患者被诊断为缺

血缺氧性脑病、植物人状态。

事后，患方以医方存在（诊

断“泛发性腹膜炎”）错误、未

尽相关告知义务，剥夺了患者的

选择权，以及抢救不及时等过错

为由，诉至法院，要求医方赔偿

医疗费、误工费、护理费、后续

治疗费、精神损害抚慰金等共计

300 余万元。并在起诉同时，申

请医疗过错鉴定。

法院在审理过程中，委托北

京某司法鉴定中心鉴定，鉴定意

见认为：被告在对患者汪某的诊

疗过程中，对于其腹部疼痛症状

的反复性、加重性特点，未能结

合相关检查结果综合分析所存在

的矛盾性，也未能进一步鉴别诊

断和观察；术前麻醉告知书说明

存在瑕疵。

因此，医院在诊疗和麻醉过

程中未能尽到必要的注意义务及

告知义务，诊疗工作和麻醉工作

存在医疗过错，且过错与术中出

现血压急剧下降、心跳骤停及所

致脑组织缺血缺氧性损害、目前

处于持续性植物生存状态具有一

定的因果关系。

被鉴定人目前评定为 I 级伤

残，属于完全护理依赖，仍具有

持续治疗的临床必要性。其后续

治疗费用的评定，因具有不确定

因素无法予以具体评价，建议法

院根据其既往一年或半年平均每

月发生的治疗费用作为计算基数。

法院审理认为，原告汪某经

鉴定为持续性植物人状态，评定

为 I 级伤残，属于完全护理依赖，

对于原告汪某的护理费参照本地

区护工标准按 100% 计算，符合

法律规定。依照患者年龄，确定

20 年的护理期限符合法律规定

及立法精神。遂判决被告某医院

按 60% 的过错比例赔偿原告汪

某医疗费、误工费、残疾赔偿金、

精神抚慰金等共计经济损失 151

余万元。

按哪种判定  法官有自由裁量权

医疗费在交通事故责任险及商业保险外超出的部分无

人承担；

医院不具备监护“无名氏”这样无民事行为能力人的条

件，但实际上却在履行监护职责，因此无形中给医院带来了

照顾其生活的成本、监护其人身安全的风险；

“无名氏”滞留动辄超过几年，造成的床位等资源的

浪费无法计算；

因为没有监护人代其主张合法权益，“无名氏”的合

法权益也被严重损害，如无法向交通肇事责任一方索赔，

正义无从伸张。医院几乎寻助无门。

图 1 “无名氏”滞留医院现象屡见不鲜


