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器官移植：建议纳入医保 简化审查流程
■ 本报记者 菅宇正

一个孩子，两次移植

唐文(化名)今年 36 岁，河北
保定市定兴县人。 他的第二个孩
子小雨 (化名) 是先天性胆道闭
锁。 在医生的建议下，唐文决定
为小雨进行肝移植手术，而他自
己，便是器官供体。

2015 年 4 月，唐文开始为小
雨的肝移植手术做准备，而他首
先需要完成的是活体器官移植
伦理审查， 只有经过伦理审查，
小雨才能进行肝移植手术。

我国《人体器官移植条例》
规定，活体器官的接收人限于活
体器官捐献人的配偶、直系血亲
或三代以内旁系血亲，或者有证
据证明与活体器官捐献人存在
帮扶等形成亲情关系的人员。 换
句话说，唐文和小雨必须提供双
方亲属关系证明，以及自愿捐献
证明等材料，并且经过进行器官
移植手术的院方的伦理委员会
审查通过后，报备当地医疗卫生
主管部门审批通过，小雨才能进
行肝移植手术。

唐文需要回到户籍所在地，
由当地公安机关出具自己与小
雨的户籍证明以及身份证明原
件，除此之外，唐文及其父母、妻
子还需要签署同意供者自愿、无
偿捐献器官的同意书。 经过医院
的伦理委员会审查后交于当地
卫生局审批手术。

因为担心唐文的身体， 唐文
的母亲并不同意。经过反复说明，
唐文母亲才在同意书上签了字。

“整个流程走下来需要 1 个
多月的时间， 我属于提前准备
的，防止出现意外时，因为手续
原因不能进行器官移植手术。 ”
唐文说道：“我也见过有需要进
行器官移植的孩子，因为病情恶
化太快，而器官移植的伦理审查
没批下来，最终离开。 ”

2015年 6月 8日， 在北京某
医院，小雨完成了第一次肝移植手
术，唐文将自己四分之一的肝给了
小雨。 但没过多久，小雨开始出现
器官排斥反应，且越来越严重。

作为亲属器官捐献，很少会
出现排斥现象，而对于小雨的情
况，刚开始主治医生希望通过调
养的方式来解决，但最终，小雨
只能选择二次肝移植， 而这次，
器官供体只能依靠外部，且手术
费用也较之前贵了不少。

“我是干手机维修的， 自己
在河南开了一个店，自从给孩子
看病，其他基本上什么都顾不过
来了， 而第一次肝移植手术完，
家里的积蓄基本上就花得差多
了， 面对第二次的肝移植费用，
我已经无能为力。 ”

得知唐文的情况后，在主治
医生的帮助下，唐文与北京市天
使妈妈基金会取得联系，获得了
资金援助，与此同时，与小雨相
匹配的肝源也恰好出现，小雨完
成了第二次肝移植手术。

“我国目前在器官移植方面，
技术是非常成熟的， 肝移植的成
功率已经达到了 95%以上。 ”首都
医科大学附属北京友谊医院肝脏
移植中心主任朱志军说道。

据北京阜外医院心力衰竭中
心副主任、心脏移植病房主任黄洁
介绍：“去年全国心脏移植手术
368例，成功率超过 90%，五年生存
率为 87%，均高于国际水平。 ”

高额的手术费用

既然器官移植手术技术成
熟，为什么器官移植手术依旧无
法向发达国家一样普及开? 在朱
志军看来， 高额的手术费用，迫
使很多家庭选择放弃。

“现在， 相比于等待捐献器
官的不确定性以及费用的昂贵，
亲属捐献更有保障， 费用也更
低，但即便如此，作为器官捐献
的供体与受体，父母和孩子都需
要手术，都需要费用，很多患者
家庭无力承担。 ” 朱志军说道：
“也有一些基金会和社会力量在
进行帮助，但在目前看来，这只
是杯水车薪。 ”

天使妈妈基金会副理事长邱
莉莉表示：“从 2011 年开始，天使
妈妈基金会便开展了‘心肝宝贝’
公益项目， 专项救治因胆道闭锁
等需要肝移植和需要葛西手术的
孩子，6 年来累计救助肝移植患
儿 752名， 除此之外也积极帮助
肾脏移植患儿及心脏移植患儿，
累计投入资金超过 1055 万元人
民币。但即便如此，我们只能帮助
有限的一些孩子。 ”

除手术费用外，虽然器官移
植手术在技术上已经很成熟，但
是真正具备进行器官移植的医
疗机构在我国并不多。“器官移
植手术需要一整套复杂的流程，
这需要医护人员具备相关技术，

更需要医院具备整套硬件设备，
两者缺一不可。 ”朱志军说，“但
是就目前而言，以儿童肝移植为
例， 手术集中在北京、 上海、天
津， 很多地方由于技术限制，无
法开展器官移植手术，而更为严
重的是， 在很多基层医疗机构
中，医护人员缺乏对器官移植方
面知识的掌握，对需要做器官移
植的患者诊断方面存在误区，导
致错过了最佳治疗时间。 ”

伦理审查周期长

费用之外，伦理审核也造成
了许多问题。 在丁洁看来，我国
加强对活体器官移植的规范和
监管，对保证医疗质量和安全起
到了积极作用，但在具体执行过
程中却存在材料繁琐，审批周期
长等实际问题。

据丁洁介绍，首先，现行相关
规定要求活体器官捐赠人和接受
人开具由户籍所在地公安机关出
具的身份证明原件， 且必须由派
出所开具有正式编号的证明，但
在实际工作中， 患者来自全国不
同省份， 需要为身份证明反复奔
波，耗费大量时间精力。

其次，现行规定要求由户籍
所在地公安机关出具能反映活
体器官捐献人与接受人亲属关
系的户籍证明原件。 而在具体执
行过程中，要求此证明中必须单
独写出捐献人与接受人为何种
关系的语句，如“某某与某某是
XX 关系”。 对于这一情况，如果
捐献人与接受人户籍所在地不
同时，会造成很大困扰。

再者， 现行规定要求由活体
器官捐献人及其具有完全民事行
为能力的父母、成年子女(已婚捐
献人应包括其配偶) 共同在捐献
人自愿、 无偿捐献器官的书面意
愿书上签字， 签字的每一个人都
要由派出所开具其与捐献人的关
系证明，如果捐献人父母去世，还
需开具死亡证明或销户证明；

最后， 尽管相关规定并未要
求捐献人与接受人提交由指定司
法鉴定机构提供的捐献人与接受
人 DNA 血缘关系的鉴定证书，
但是在实际工作中， 许多地方卫

生行政主管部门将 DNA 鉴定列
为必须上报的材料， 有的除捐献
人和接受人进行鉴定外， 还要求
捐献人与接受人的父母、 兄弟姐
妹等多人同时进行抽血鉴定。

“有很多孩子，病情发展快，
没能撑到伦理审查通过就离开
了，我觉得非常可惜。 ”丁洁说
道，“伦理审查是保证供体双方
权益的必要手段，世界各国都有
各自的伦理审查体系，这点毋庸
置疑，但是我国现行的伦理审查
制度，流程复杂，审查周期长，而
有时候，拯救一条生命就是在与
时间赛跑，对于一个危重病人而
言，等待伦理审查无异于给患者
判了死刑。 而与中国相比，在一
些发达国家，是有很多绿色通道
的，对于急需进行器官移植的危
重病人， 必须在 24 小时内完成
伦理审查。 ”

“现在的流程， 有很多环节
可以进行适当简化，2016 年公安
部发文取消 18 项证明开具，其
中第四项为‘持有居民身份证和
户口簿等合法证明，要求派出所
出具身份信息证明’， 但在活体
器官移植的审批流程中，还未取
消。 ”丁洁补充道。

记者在北京市公安部门了
解到，对于需进行活体器官移植
的捐赠者和接受者，仍旧需要由
公安机关出具双方户籍证明 ;记
者随后在北京市卫生局了解到，
目前进行活体器官移植，经院方
伦理审查委员会审查通过后，所
有材料必须上报当地医疗卫生
主管部门审核通过后，才能进行
手术，而对于审核时间，对方表
示会在 30 个工作日予以审核。

作为全国政协委员，在去年
的两会上，丁洁就提了“提高行
政管理效能，促进我国活体器官
移植”的议案，但目前尚未改变。

提案推动改变

记者了解到， 对于器官移
植，目前可在医保范围内报销的
有器官移植手术前的一些常规
检查、药物以及手术后需要长期
服用的抗排斥药物，但是器官移
植手术及器官源的费用，无论医

保或新农合都无法报销，而恰恰
这部分是器官移植费用支出最
大的部分。

其实就器官移植纳入医保
的提案，在此之前，原卫生部副
部长黄洁夫就提了不止一次，而
如今，在邱莉莉看来，时机正好，
她说：“在我们这些年帮扶对象
中，无力承担高额的手术费用是
阻碍他们进行器官移植，获得新
生的一大障碍，但在长期救助过
程中，与很多器官移植技术领先
的医院有合作，发现目前的器官
移植呈现出一种稳定的规律，以
肝移植为例，选择亲属捐献移植
的比例高达 90%，一方面是费用
较低，另一方面手术时间容易掌
控，这样的情况在一定程度上一
方面减少了器官供体不足的情
况，另一方面也为其纳入医保提
供了可能，将器官移植手术费纳
入大病医保当中，可以大大减轻
患者家庭的负担，也可以减少因
病返贫的人数。 ”

今年两会， 北京天使妈妈慈
善基金会与中华思源工程扶贫基
金会将通过全国人大代表及政协
委员进行“关于将器官移植手术
费纳入大病医保”的建议与提案。

邱莉莉说道：“我们希望通
过器官移植手术费纳入大病医
保的提案，再次引起政府对这一
领域的重视，真正推动器官移植
手术费纳入医保的进程，让更多
的人获得重生。 ”

就提案内容，邱莉莉说，除了
器官移植手术费纳入大病医保外，
还会联合器官移植领域的医学专
家及教授，希望加大对我国基层医
疗机构医护人员在器官移植方面
的培训，让基层医护人员能够对患
者进行更为正确的诊断。

而对于简化活体器官移植
的伦理审查流程方面， 丁洁认
为，在确保活体器官合理规范的
情况下，可以以捐献人与接受人
的身份证和户口簿作为其合法
身份证明，取消捐献人与其他关
系人身份证明的材料，建议终止
对捐献人和接受人的父母、兄弟
姐妹或子女等多人的到指定司
法鉴定机构进行抽血鉴定血缘
关系的做法。

“现在进行亲体器官移植手术 (器官供受体双方为亲属关系)，首
先必须通过伦理审查，并上报当地卫生部门审批，这个周期很长，而
且其中有很多环节如供受体双方亲属关系证明、亲子鉴定等，还存在
‘证明你妈是你妈’的情况 ，但是疾病不等人 ，很多孩子病情恶化太
快，最终没能撑到伦理审查通过就没了。 ”全国政协委员、北京大学第
一医院原副院长丁洁说道。

目前，器官移植主要有两种渠道，一种是等待供体，即供体来源
于志愿者的捐赠；另一种是活体器官移植，即供受体双方为直系亲属
或三代以内旁系血亲，因其供体来源确定，且费用相对较低，被绝大
多数人选择。

但活体器官移植，困难依旧存在。 高额的手术费、繁琐的伦理审
查等都限制了器官移植的发展。


