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在甲骨文中，“弃”的字形
上部是一个倒立的小孩，中间
是古人用的簸箕，下部是两只
手，字面意思是，用两只手端
着簸箕，将小孩倒出去。所以，
在中国，那些不被家人接受
而被扔掉的小孩子就叫做“弃
婴”。

弃婴现象，是社会之痛。
家长的悲哀，医院的无奈背后，
还有救助机制的缺位。为了减
少弃婴，我们的社会需要加强

道德上的感化、经济上的扶持、
舆论上的批评帮助，也需要从
健全法律法规的角度出发，对
父母于孩子的义务，医院于病
儿的救治，一旦出现遗弃事件，
医院、公安、保险、相关部门、
社会救助机构等如何反应、处
置……这些，都需要予以更多
的细化和规范。只有有章可循，
有法可依，孩子才不会被弃，
亦或是，在被父母放弃后，能
有更安全、更幸福的未来。

■家长声音

丢掉病儿有“苦楚”，“城市爸妈”更脆弱
病儿住院、家长“失踪”现象频频出现，医院烦恼，家长也有自己的无奈——而经济困难，无法承担孩子

的治疗费用，成为家长“甩手”的主要原因。

经济困难，求助无门
湘雅三医院新生儿科主任黑

明燕就告诉今日女报 /凤网记者，

一位曾经将早产孩子弃于医院病

房，在医院将孩子治愈后又转而

前来将孩子带回家的父亲就又

歉疚又无奈地向她表示，不是

做父母的狠心，而是实在承担不

起医疗费用，“他说‘我把孩子丢

在医院，你们肯定会治他，说不

定他还有一条活路；如果我不拉

下脸面出此下策，最终因无钱治

疗带着孩子回家，那娃儿就真的

没救了’”。

不了解相关救助政策
除了经济上的困窘，部分家

长不了解国家的相关救助政策，

导致过早地对孩子的治疗失去

信心，也是发生“弃婴”现象的

原因之一。记者从湖南中医药大

学第一附属医院了解到，有一名

患先天性心脏病的女婴，她的父

母得知孩子的病情后选择悄悄离

去。医院为孩子做了手术，待孩

子状况稳定后再次联系其父母，

这次，他们很快就来到了医院。

孩子的父亲告诉医护人员说：“我

要是知道先天性心脏病国家能给

报销那么多，我是肯定想都不会

想扔孩子的事。”

不愿被“不好”的孩子拖累
而湖南省人民医院新生儿科

主任张爱民根据她所在科室的情

况来看，又有另一种说法：经济

情况较好的“城市爸妈”反而更

容易遗弃孩子。“这些父母经济

条件不差，又懂网络，孩子一旦

生病，上百度查一查，发现孩子

的病情严重，又被那些不靠谱的

文章一吓，便觉得孩子无药可救，

不愿意让钱打水漂，最先考虑的

便是放弃。反而是农村里的父母

好一些，治不好，带回家，生死

都是自家人”。对于这样的心思，

张爱民也很无奈：“孩子是早产

的怕养不好，孩子重病怕康复

不彻底以后拖累家庭，孩子先

天性发育迟缓反正治不好，甚

至是孩子长得不好看，都能成

为他们被亲生父母丢弃在医院

的理由。”

家长个人的“小九九”
“还有一部分就跟家长的私

人想法有关了。”记者从湖南省

儿童医院了解到，有些家长因为

不能接受孩子的病情，便将罪责

简单地归咎于医院，以“医疗事

故”为由，认为医院要照顾孩子

终身；还有的家长送来的患儿则

是非婚生子，为了不波及原本的

家庭，便直接将医院当成了“弃

婴岛”……

父母虽然不易，但此次湖南

省儿童医院之所以要选择“起诉”

这一条路，也是为了“让轻易将

孩子‘遗弃’在医院的父母负起

应负的责任”。

如今医患关系紧张，有些人

觉得医院赚了很多钱，父母把孩

子丢在这的话，医院直接治疗就

是了。“但总的来说，把孩子丢在

医院，占用的还是社会的医疗资

源。有些孩子即便康复了，父母

也不来管，耽搁了那些真正需要

救治的孩子，谁又来负责？”在

湖南省人民医院新生儿科主任张

爱民看来，反倒是那些被扔在门

诊、急诊或医院过道的弃婴相对

要好解决得多。由于这类孩子属

于明确的弃婴，也无从查找孩子

的父母所在、联系方式，医院在

对症处置了孩子的病情后，如观

察孩子无异样，很快便可以通过

公安、民政途径寻找到新的监护

人。即使真需要发生后续治疗费

用，民政部门也有专项资金来为

这些孩子保障治疗。

“有人埋怨医院办入院手续

太麻烦，其实也是被逼无奈。”

张爱民说，为了杜绝病房的弃婴

现象，医院每年都想着法子应

对，“以前办理住院手续很方便，

现在就需要对监护人进行实名登

记——身份证要刷网登记，电

话号码要当面拨通，确保资料属

实才给办理入院”。所以，张爱

民也认为，要解决类似遗弃问题，

还是得走法律途径，犯遗弃罪的，

必须顶格量刑。

如今，越来越多的医院都在

“吃一堑，长一智”。为了减少病

房弃婴的数量，湘雅三医院也

对新生儿科制定了新的“工作制

度”。“孩子只要进了重症监护室，

在家长不能陪护的情况下，我们

的医生护士坚持每天一个电话，

向家长汇报孩子当天的情况，比

如吃了什么，通过什么方式进行

了治疗等。”新生儿科主任黑明

燕说，这样一来，既可以与家长

保持联系，又在一定程度上避免

了因沟通不畅导致的医患纠纷。

彭益 中南大学公共管理学院
教授

我相信，为人父母的都不会

平白无故遗弃自己的孩子——而

一个生病的孩子，在考验父母爱

意与决心的同时，也在拷问着整个

社会。

遗弃婴幼儿是一个复杂的社

会问题。由于被遗弃的孩子大多

数身有残疾或病痛，从医学角度

来说，相关政府部门应认真落实

《婚姻法》，广泛宣传孕期检查和

疾病预防知识，减少遗传性、先

天性疾病的发生；而从道德层面

来说，我国应加强国民素质教育，

增强成年人对家庭的责任心。

同时，政府、社会、媒体等各

方面要相互配合，共同做好被遗

弃孩子的救治工作。医疗部门在

尽量减少医疗费的情况下，要建立

儿童大病救助制度；当孩子得不

到救助，而医疗机构义无反顾地

承担了责任后，政府基金应对医疗

机构给予补偿。

更重要的是，要加强宣传。酒

香也怕巷子深，现在政府主导的

各项社会保障制度正在不断完善，

以儿童先心病为例，作为新农合大

病保障项目，可报销70%，在报销

基础上还有大病保险，可再补偿

一部分。此外，像“神华爱心行动”、

“爱佑童心”等不少慈善基金都有

相关救助项目，大都能救助2万元

左右。而目前先心病手术费平均四

五万元，个别复杂病情的费用会高

一些，这样个人承担的费用非常有

限——但问题是，许多患儿家属

并不知道国家的这些政策。面对

巨额的医药费，求助无门的家长可

能只需要医生随便一句“这种病很

难治”，就会成为压垮他们的“最

后一根稻草”，导致孩子被遗弃。

■医生看法

轻易遗弃孩子，家长应负责任

■专家

加强救助政策宣传，让患儿家长求助“有门”

■律师

细化法律，让父母不敢“一弃了之”
刘凯 湖南闻胜律师事务所

律师
父母遗弃孩子是一种违法行

为，情节严重的还将被追究刑事

责任。我国《刑法》第二百六十一

条规定：对于年老、年幼、患病

或者其他没有独立生活能力的人，

负有扶养义务而拒绝扶养，情节

恶劣的，构成遗弃罪，处五年以

下有期徒刑、拘役或者管制。

但是，我国现行刑法由于只

是概括性的规定，对于哪些人

负有扶养义务，什么样的情况属

于“情节恶劣”等并未进行细化，

这也导致在司法实践中难以界定

是否构成犯罪。因此，现实生活

中遗弃孩子的父母真正被追究刑

事责任的并不多。

目前，我国存在弃婴现象逐

年上升的趋势。针对这种情况，

还是要从法律上进行细化，以适

应社会发展的需要。只有法律能

够明确规范到家长的行为，才能

真正震慑部分不负责任的父母，

防止他们把孩子“一弃了之”。

■链接

高龄产妇致早产儿增多，
医生劝家长莫轻言放弃

随着“二孩”政策的逐渐

开放，生二胎的高龄产妇也越

来越多。而由于高龄妇女生育

本来就属于高危妊娠行为，较

一般孕妇更易出现早产、难产、

胎儿窘迫和新生儿窒息等情况。

近一年多以来，光长沙市中心

医院就救治了孕周小于 34 周，

体重小于1.5KG 的极低出生体

重儿 52 个。

由于不少年轻家长对早产

儿的病情缺乏认识，对医院新

生儿救治能力缺乏了解，所以

有时会萌生放弃治疗的念头，

这也导致“袖珍”宝宝被遗弃

在医院的情况越来越多。比如

2015 年 3月，一位 35 岁的妈妈

在长沙市马王堆医院生下一个 2

斤 8 两的早产女婴后，趁护士

不注意，丢下小孩从医院跑了。

对此，长沙市中心医院新

生儿科主任王团美表示，随着

近年来医疗、护理技术的提高，

早产儿的存活率越来越高，而

且存活下来的宝宝生活质量大

都良好，若是发生早产，家长

要不抛弃不放弃；另一方面，

对于早产儿的治疗一定要遵照

医嘱，不能盲目认为早产孩子

并无大碍而自行带回家喂养，

因为有些早产儿器官发育不成

熟，有可能数日后才会出现不

适症状，很多家长不具备医学

常识，孩子身体出现异常时不

易发觉，病情变化时不知如何

处置，耽误孩子的救治。

建立医务社工队伍，
或有助遏止“弃婴潮”

很多重症儿童家长都曾萌

生过“将病孩遗弃，再生一个”

的念头。有专门从事病残儿家

庭支援的社会组织认为，尽快

建立医务社工队伍，为病残儿

家庭提供有效支援，或有助遏

止“弃婴潮”。

金丝带癌症儿童家长会负

责人罗志勇曾表示，家长抛弃

病孩的根本原因在于，孩子罹

患重病时，家长惊慌失措，缺

乏一个支援系统。罗志勇提到，

重症患儿家长首先要面对的难

题是到哪里弄钱为孩子治病。

他曾接触到一个国际慈善组织

的统计数据：“一个病残儿或可

致 9-11人贫困。”因此，社工

介入链接和转介救助资源变得

尤其重要。

罗志勇介绍，在国外和港

澳地区，早已形成成熟的医务

社工服务体系，负责医患之间

沟通的同时，医务社工将协助

重症儿童家长链接社会资源，

“他们不但会帮助这个家庭申请

社会救助，还会向一些相关机

构求助，提供情感和行动的支

持”。

罗志勇称，即使孩子被判定

已无法医治，医务社工也将介入，

尽力为病童开展“姑息治疗”。

■编后

被弃病房的娃啊，你们何时能回家
在长沙多家医院里，有的孩子被丢病房多年，有的康复多时仍没人来接


