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“火车站有人昏迷在地，请赶紧前
来救援……”今年 7月 6日，一条 120急
救信息回响在郑州市第三人民医院急
诊科。医护人员紧急赶往现场，发现患
者全身重度水肿，小腿大面积皮肤溃
烂，昏迷不醒，情况十分危急。没有丝
毫耽搁，急诊科的医护人员迅速将患者
送到郑州市三院。

清洁身体、清理伤口，完善抽血、
颅脑 CT、胸部 CT检查，郑州市第三人
民医院急诊科主任马婉嫕、副主任武
巧月与急诊科其他医护人员一起全力
为患者进行救治。通过急诊绿色通
道，所有的检查都在短时间内完成。

患者基本情况稳定后仍然昏迷不
醒，身份不明，后续治疗该如何开展?郑
州市第三人民医院急诊科的无主患者

救助程序立即被启动，对于患者后续的
治疗仍在继续。

随着治疗的开展，患者逐渐恢复了
意识，医护人员的精心照料得到了患者
的认可。由于患者表述不清，对家庭地
址的描述极为模糊，只知道家在新乡，
可是偌大的城市找到患者亲人犹如大
海捞针。但就在这茫茫人海之中，郑州
市第三人民医院神经内科二病区医师
马骥凭借患者支离破碎的描述确定出
了大致地点，在多次与当地街道办事处
人员沟通后终于联系到了患者家属。

离散的亲人在这里再度团聚，患者
的家庭在这里变得完整。对于郑州市
第三人民医院急诊科及神经内科二病
区的医护人员来说，这温馨的一幕就是
最好的回报。

垫付医疗费用，让医院背上不少账

救治无主病人，我省设有应急基金
医院是治病救人的地方，遇到急难险重的病患，医院往往会开辟绿色通

道，不计成本，全力救治。然而，有一些无姓名、无救治费用、无身份证件的
“三无”病人，在医院救治后留下的“死账”，让医院不堪重负，渐渐成了医院的
一块心病。

连日来，记者深入市内几家医院，对无主病患的情况进行调查了解，记录
了一些暖心的瞬间和医者的困惑。记者 蒋晓蕾 文/图

“近些年,医院每年为无主患
者代付的医疗费大约在三四十万
元。”市二院医务社工部科长孙红阳
说,医院本是救死扶伤的场所,对
这些无主病人实施先抢救,但这
样一来,后续医疗费问题如何妥
善解决,成为不少医院“头疼”的
问题,医院为无主病人背的账越
来越多。

救人是第一位的，这是毫无争
议的，但欠账在不断增加也是个不
争的事实。

“欠费的情况有很多种，现在
更趋向复杂化，有的成本可以让
医院内部消化，比如人力、机器成
本。医护人员累一点，B超多查
一次，也就消化了，许多时候也就
算了。问题是，很多实打实的成
本，比如药品、医疗器械耗材，这
些成本很难消化。”孙红阳说，每
年医院为危急重症患者，包括生
命垂危的农民工、身患重病的孤
儿和孤寡老人、无主患者、生命垂

危的犯罪嫌疑人等垫付医药费，
数目已经颇为惊人，日常必须有
专人进行管理。

那么这些“三无”病人能不能
获得救助呢？2014年河南省卫计
委下发《关于做好疾病应急救助
基金申请支付的通知》中指出，河
南省疾病应急救助基金将主要用
于救助两类病人：一是无法查明
患者身份的“三无”病人，即无身
份证明(姓名和居住地)，无责任承
担机构(或人员)，无抢救治疗经费
的病人；二是城乡低保对象、农村
“五保”供养对象、低收入家庭成
员等因突发事件和意外事故造成
人身伤害，符合急危重症抢救标
准的病人。

而记者采访发现，许多无主病
人有身份有家人，也不是低保对
象，其根本不在救助范围之内。

于是，家属不肯露面，又不符
合救助站的救助条件，且缺乏自理
能力的病患，成了医院的心病。

今年 1月 14日，快过年，郑州市第
二人民医院由120急诊送来了一个特殊
病号，蓬头垢面，浑身散发着难闻的酸
臭味。这名患者叫张金（化名），今年51
岁，医生检查后发现他胸9、胸10椎体结
核并脊髓损伤。没有家属、没有陪护，
由于身上毫无身份信息，医生无从知晓
他来自哪里。

尽管如此，市二院第一时间启动绿
色通道进行医疗救治，医护人员一人一
天，负责他的一日三餐。除此之外，他
上厕所不方便，在岗护士还要负责为他
倒便盆、给他洗澡理发。

两个月后，病人病情趋于稳定，医
生从他含糊不清的口音里得知他来自
辽宁省阜新县富荣镇佛爷岭村，他向医
院提出想回家，市二院了解到张金的意
愿后积极同当地领导进行联系。他原
籍村委会表示同意接收病人，并安排好
了后续治疗问题，但是路途遥远，无法
安排人员、车辆接回患者。

“他们不接，我们送。”市二院领导研
究决定后，当即安排人员、车辆驱车1000
多公里奔赴辽宁。由于张金只能平卧，一
路上，医护人员无微不至地给予他照顾，
最终安全转运到了当地结核病研究所。

今年 5月 6日上午 11点左右，郑州
市六院急诊科接到 120指令，称一名男
子在郑州市红云路与碧云路交叉口倒
地，路人拨打了求救电话。医生接到男
子时，他已经出现意识障碍、呕吐半小
时。经过进一步的检查发现，男子急性
特重型颅脑损伤、蛛网膜下腔出血、硬
膜下血肿。

重症监护室护士长说，男子入院后
就下了病危。但在入院时，患者身上没
有电话，或可以查找家人信息的资料，
所以一时无法联系到家属。即便如此，
医护人员还是紧急给予了吸氧、心电监
护，营养脑神经细胞、营养心肌、抑酸护

胃等对症治疗。随后，医生报警，请警
方寻找男子家人。因为病情危重，医院
遂成立专家组进行会诊，形成统一意
见：男子病情危重，如果不紧急手术，
可能随时发生危险。

没有家属签字怎么办？救人要紧！
该院立即为患者开辟急诊绿色通

道，当天下午两点，专家为男子实施了
“开颅探查术+脑内血肿清除术+去骨瓣
减压术+颅内压检测系统置入术”。手术
顺利结束，术后男子转回重症监护室继
续治疗。由于男子病情比较危重，医院
通过郑州晚报客户端《郑在寻人》栏目第
一时间发布信息，希望能尽快找到家人。

市二院：不辞艰辛，送无主病人“回家”

市三院：启动救助，全力为患者寻亲

市六院：专家会诊，齐心合力挽救患者生命

暖心瞬间

医者担当

“除了我们急诊科,其他科室
都出现过无主病人。”郑州市第二
人民医院急诊科主任杨茜介绍，今
年,医院急诊科收治了一名患者,前
期抢救和后续治疗先后花费了近
万元,但是他被送来的时候身上没
钱,也没有亲友,只能先欠着。等该
患者病情稳定后,医院联系到他的
亲人,但亲人不愿支付费用,经过村
委会做工作,家人终于愿意接收该
患者,医院将其送回了家。

杨茜说,这些无主病人有喝醉
酒的,有流浪者,有打架斗殴的,有
车祸受伤人员,还有明明有家人却
不愿负责的。由于送达医院的时
候患者多已经昏迷,身上又没有能
够证明身份的证件,作为医院，只
能先走绿色通道收治抢救，这也是
职责所在。

据郑州市二院统计，2015年
收治无主病人 67人，2016年收治
99人，去年有所减少，仅有62人。

一家医院一年最少接收62名无主病人

我省为“三无”病人设有应急救助基金

““赵超构新闻奖赵超构新闻奖””好专栏好专栏

医院收治无主病人


