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宁愿花钱受罪也不想背不孝之名

接接受受难难不不赚赚钱钱，，临临终终关关怀怀成成空空白白
本报记者 陈晓丽

14张床位
仅3名患者入住

因为父亲大量咳血，王铭
送父亲到医院做检查，被确诊
为肺癌终末期。思量再三，王铭
还是选择为其父亲做了支架手
术。术后不久，王铭父亲的身体
状况急转直下，再次大量出血。
在医院治疗没几天，便陷入了
昏迷。最终，王铭的父亲还是撒
手西去。

这样的情况几乎每天都
在上演，越来越多的病人和
家属也 在 重 新 审视这 一 问
题。与其花费巨资让病人受
苦，还不如让他们相对舒服
地走完最后一程？就这样，省
城一所临终关怀病房依托着
齐鲁医院建立起来。

今年2月底，齐鲁医院舒适
医疗综合病房开始试运营，直
到10月11日，这里正式投入使
用，一共开放14张床位。病房走
廊里放置了很多盆绿萝，墙面
上有一块“爱心墙”区域，有专
业设计师在进行进一步装修，
营造更加温馨放松的气氛。为
了最大限度保证入住患者的舒
适与安宁，这里只有单人间和
双人间，病房空间宽敞明亮，空
气足够流通。相关工作人员介
绍，舒适医疗综合病房主要接
收重症患者，提供临终关怀服
务。目前，已经有3位患者入住。

据了解，这是济南目前唯
一一家公立医疗单位设置的临
终关怀性质的病房。

医疗资源紧张
医院无暇收治临终者

齐鲁医院教授陈晓阳表
示，临终关怀是指对生存时间
在6个月及以内的患者进行护
理，以减轻其疾病症状的行为。
这时医护人员的工作将从“帮
助患者恢复健康”转为“减轻痛
苦”，包括止痛、心理抚慰等，强
调要在身体、心理、灵性等全方
面帮助患者解除痛苦，让其安
宁平和地走向生命终点。

“回家去吧，想吃点什么就
吃什么。”当病情已经发展到无
法医治时，以往医生常常这样

告知家属。然而，陈晓阳表示，
因为大部分家属并不知道该如
何照顾临终期病人，反而增加
了病人痛苦。这时，就需要专业
的医护人员来介入。

但济南多家医院均表示目
前暂时没有设立临终关怀病房
的计划。“短期内肯定不会开
了，挣不到钱，还占用那么多床
位。”一位工作人员坦言，现在
医疗资源非常紧张，很多有治
疗需求的患者还要排队等床
位，期望临终关怀服务的病人
只能寻求其他单位。

除了大型公立医院，还有不
少养老院也表示能够提供临终
关怀服务。不过因为没有足够的

医疗专业知识，他们也大多无法
对重症患者进行相应症状处理。
不少养老院只能在生活上提供
帮助，对病痛却无能为力。

四家医院设立过
全都已关停

其实在此以前，济南曾经
有多家医院尝试设立临终关怀
病房。1999年，济南市第五人民
医院曾创办了“夕阳红老年全
托病房”，2006年时被改为肿瘤
病房。2004年，时任山大二院麻
醉科主任王志刚牵头建立了临
终关怀病房，随着其2009年工
作调动，病房也随之关闭。2009
年，千佛山医院肿瘤科成立“宁
养病房”，半年后也关停。关停
的原因，大多是不赚钱。

在山东省肿瘤医院内科十
病区主任宋丽华看来，临终关
怀病房最需要的是医生和病人
的沟通。“现在很多家属都对病
人隐瞒真实病情，做不到真正
面对事实，临终关怀也就无从
开展。”宋丽华表示，这时会做
家属工作，明白告知病人实情，
不再追求伤害性的治疗，早做
好告别的准备。

同时，局限于传统理念，社
会接受度不高也是临终关怀难
以开展的重要原因。“有时候明
知抢救也没用，家属仍然坚持，
否则难过自己内心的坎，也会
担心别人知道后说自己不孝。”
宋丽华说道。

普及死亡教育不仅仅要面
对病人及家属，对医生而言同
样重要。“医生也要学会关注病
人本身，而非仅仅是治疗疾

病。”宋丽华表示，医生需要学
习分辨该放弃治疗转向善终辅
导的时机，也需要明确抢救治
疗是否有意义。

“让剩下的日子
更加丰富”

山东省立医院社会工作办
公室主任蔚真及其团队工作人
员就曾多次参与临终关怀工
作，在生活、饮食、心理支持等
多方面引导家人给予病人足够
的支持和帮助，“当不能控制生
命的长度，还可以让剩下的日
子更加丰富”。

“帮助他们在剩余的时间
实现未完成的心愿，包括想去
哪儿、见谁等，慢慢向身边的人
道爱、向感激的人道谢，向抱歉
的人道歉、向亲人和朋友道别。
也在适当的时机和他们沟通后
事该如何安排。”蔚真说道。

济南十方缘心灵陪护中心
负责人李忠红从事关爱老人志
愿工作已经10个月了。李忠红
介绍，很多老人特别孤单，虽然
孩子也很孝顺，经常会带着营
养品和衣服前去探望，却苦于
不知如何交流。“有些老人会跟
我们说出来，很害怕死亡，有时
说着话就会突然流泪，眼神里
都是孤单。”李忠红说道。

“因为做临终关怀工作要长
期与他们相处，会和他们产生深
厚的感情，成为自身生活的一部
分。因此，有时送走一位老人后，
工作人员很长时间心理上都无
法抽离，次数多了有人会承受不
了。”蔚真表示，这可能也是从事
该工作人员不足的原因之一。

““感感谢谢你你们们，，我我的的孩孩子子临临走走前前没没受受罪罪””
聊城宁养院5年送走1864名晚期癌症患者

本报记者 王尚磊

8个人服务一个市

聊城市宁养院是山东省唯
一一家免费上门，为贫困晚期
癌症患者提供镇痛治疗、心理
辅导、护理指导等临终关怀服
务的机构。由李嘉诚基金会与
聊城市人民医院联合创办，工
作人员有8人。目前宁养院服务
对象为聊城本地人，也有少量
聊城周边地区的患者。

李嘉诚基金会每年拨付给
聊城市宁养院140万元经费，这
些钱全部用于药品、车辆维修、
学术活动、组织公益慰问等。而
宁养院8名员工的工资以及水
电费等开支，均由聊城市人民
医院承担。聊城市宁养院主任
高杰介绍，这 140 万元里药品
支出占大部分，尤其是止疼类
药物。他介绍，曾经一名患病老
太 4 年时间所用的止疼类药
物，花费就达到了 10 万元。

正因如此，140万元看似不
少，但高杰表示他必须精打细
算，合理分阶梯给患者用药。这
样的话能保证钱花到刀刃上，
还能帮到更多患者。截至今年
10月12日，聊城市宁养院已经
累计服务患者2017人，其中有
1864人已经离世。

患者拿止疼药更方便

止疼药不少都属于精神
类处方药，这类药品受到严格
管制，患者想要获取必须到医
院就诊。即使获得了医生处
方，也只能拿到限量服用的药
物。而宁养院医生定期家访并
能根据情况开具处方，患者家
属便可定期来领药。这极大方
便了贫困癌症患者合理使用
止疼药，已达到改善生活质量
的目的。

“感谢你们，让我的孩子临
走前没受罪。”今年的中秋节过
后，一位3岁的癌症患儿走完了
人生最后一程，他的妈妈来到
宁养院里感谢医护人员。与其
说是来感谢，不如说这位母亲
是来倾诉丧子之痛，她把宁养
院的医护人员当成了亲人，在
她眼里，是这些人帮她的孩子
减轻病痛的折磨。

宁养院主任高杰说，这名3
岁孩子在癌症晚期常常因为疼
痛大喊大叫，给孩子的父母造
成了巨大的精神打击。通过家
访，宁养院社工对孩子和父母
进行了精神疏导，医生则教会
了父母如何使用止疼类药物。
就这样，孩子在他生命的最后
几个月里疼痛少了很多，生活
质量也提高了。

志愿者招募是难题

聊城市宁养院的人文关怀
服务也逐渐吸引了更多医疗机
构的眼球。聊城一家县级医疗
机构的肿瘤科负责人就曾把高
杰请去，给肿瘤科病房医护人
员培训授课，目的是想要把临
终关怀理念融入到病房的医疗
护理服务中。

高杰对于医疗机构开设临
终关怀病房的做法表示赞同，
他认为这是大势所趋。但从目
前来看，由于山东临终关怀理
念起步晚，社会知晓率低，患者
和家属认同感不强，多数人难
以接受“临终”两字。同时，从业
者的质量也是一个难题。聊城
市宁养院曾招募了不少志愿者
从事家访工作，但由于志愿者
面对临终病人时存在恐惧思
想，并认为“不吉利”，有的中途
打了退堂鼓。

高杰介绍，南方一些公立
医疗机构临终关怀起步早，有
些病房起名避开了“临终”字
眼，起名多为“舒缓病房”“关怀
病房”等，床位也是供不应求。
在这方面，值得山东学习。同
时，高杰认为开办临终关怀病
房，还需要政策的支持。“对患
者的医疗报销上要有倾斜，让
患者有能力承担住院费用。”

在很多医院的ICU病房，这样的事情每天都在上演：病人生命
已经临近终点，却浑身插满管子，依靠气管插管、鼻饲、吸痰器、呼
吸机、导尿管等种种设备勉强维持生命。而家人则承担着高额ICU
救治费用，却最终人财两空。在这个对“死亡”讳莫如深的社会文化
下，临终关怀存在巨大缺口。

在聊城有这样一个团队，他们只有8个人，却从2011年开始先
后为1864名晚期癌症患者提供临终关怀服务，让这些患者在生命
最后一段时光的生活质量得到提高。

山东大学齐鲁医院东院区舒适医疗综合病房经过半年多的试运营

后，正式投入使用。 本报记者 陈晓丽 摄

高杰贴近患者服务，听患者倾诉，这样做可以让患者获得安慰。
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