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	社會底層的吶喊──醫療倫理與公平正義

	　
　　影片以一輛被卡車撞毀的高級轎車揭開序幕，本片敘述一位深愛著兒子的父親，如何為了孩子的器官移植手術用盡一切手段以爭取存活的機會，並探討醫療倫理及醫療資源分配的公平與正義。

　　主角John Q的兒子Mike出身於一個溫馨的黑人家庭，父親John Q在工資低廉的工廠工作，John Q雖然為了金錢的問題而苦惱，但一家人依舊快樂的生活著，而一切的和平卻在Mike在棒球場上休克後畫下休止符。由於John Q 的保險並不給付昂貴的換心手術，John Q 為了籌措登入移植名單的預付金變賣了所有的身家財產，並尋求社會資源協助。然而，這些金錢對於心臟移植手術而言卻是杯水車薪，John Q 能支付的金額遠遠不及心臟移植手術所需的費用。走投無路的John Q 手持一把未裝子彈的手槍在走廊上挾持了心臟外科醫師，並封鎖急診室，將急診室內的醫護人員、病人作為談判所需的人質。為什麼John Q會出此下策？受挾持的醫護人員回答了這個問題：一切都是因為美國的醫療保險制度缺失。John Q的新健康管理機構制度(HMO)保險涵蓋範圍小，而新健康管理機構制度甚至藉由給予醫院好處，變相鼓勵醫師提供較差的醫療給就醫的保險者。

　　在這部電影中，我看見一位被醫療負擔壓榨剝削的父親漸漸失控。John Q是虔誠的基督教徒，但是社會的醫療保險制度讓他無路可退，最後他只能鋌而走險以挾持為手段告訴社會大眾他的訴求。我認為本片主要可從三個面向討論，分別是：倫理道德、醫療資源分配的公平與正義及社會制度。

　　在倫理道德方面，醫院在得知需要進行心臟移植手術後，立即著手調查John Q一家的資產，進而直接建議John Q放棄移植手術，並奉勸John Q珍惜與來日無多的兒子珍惜僅有的時光。醫院以「資產」的多寡來衡量是否提供醫療服務，明顯有違醫療倫理中的正義原則和行善原則。在不傷害病患的前提下，行善原則要求醫護人員進一步關心且盡力提升病患福祉。一般職業並不需要付照顧群眾的責任與義務，但是在醫病關係中，行善原則卻是醫護人員須明確遵守的原則。在此案例中，醫院應提供其他醫療建議而不是直接勸John Q放棄治療。最後，John Q因為等不到與Mike符合的心臟捐贈者，他希望以自殺的方式將自己的心臟移植給兒子，急診室的醫療人員指稱這是「不道德」的行為。因為根據行善原則，醫療人員應盡力阻止此等憾事發生。



　　在醫療資源分配方面，劇中也突顯出醫療倫理的困境肇因於醫療資源分配不均，由於資源有限，造成越接近金字塔頂端的人也越容易排上移植名單，而這種情況不符合公平正義的行為更是引起社會底層的民眾反彈。應由第三方建立公平、公正、公開的捐贈平台，讓每一受贈人處於平等位置，不論資產多寡都能列入移植名單上，每個受贈人都能接受器官捐贈比對，而不是需要花費大筆金額才能奢求院方列入移植名單。

　　日內瓦宣言中希波克拉底誓詞這麼說：「我將不容許任何宗教、國籍、族群、政治，或社會地位等因素來干擾對病人的職責。」但是，潘小姐卻對苦苦哀求她的
John Q說：「醫院的慷慨是有限度的。」由於醫療單位自負盈虧，醫院為了提高利潤，因此減少費用支出及節省開支，造成無法支付醫療開銷的病人將無法繼續待在醫院。然而，這些人的生存權是否已經受到侵害？人人生而平等，但諷刺的是，在危急存亡時卻在手術台上經由個人資產而劃分為三個不同的層級，享有不同的待遇，生命的價值竟因此被商品化，生存的權利也藉由經濟能力衡量。影片中有句台詞為此下了評論：「這社會有各式各樣的人，而醫院也有豪華的手術、陽春的手術和爛的手術。」引用胡幼慧於新醫療社會學中提出的觀點：「不論是『教會醫院』、『公立醫院』等非營利醫院、或是『財團法人』之營利醫院，其原本的組織宗旨，在現今的『高科技』、『高效率』管理主義下，已無明顯差異。」台灣的醫療環境也無法跳脫物化的危機，無法從商業化的模式中掙脫，在現今社會中，醫療已經不在是慈善事業。

　　在社會制度方面，John Q在法律上是罪犯，在醫療體系下卻是受害者，縱然犯罪，但是其情可憫。貧富差距懸殊而醫療保險制度亦不保障保險者，醫療保險以窮困的保險者為犧牲品追求利益極大化，富人擁有完整的醫療保險制度與醫療資源，窮困的民眾無法期待受社會福利眷顧，因為他們的保險是只能等待奇蹟的「信心」保險，只能相信無法相信的東西。

　　醫病關係所面臨的問題包含保障弱勢族群的權益，台灣的全民健康保險遠遠勝過美國的醫療保險制度，不但保費低廉且醫療品質優秀，儘管如此，台灣的醫療體系在某些層面依然只照顧到「買」的起「醫療技術」的人。舉例而言，個人自費的人工關節品質會比健保給付的人工關節更好，健保給付的人工關節較容易磨損，而自費的費用通常不是一般授薪階級可以負荷的費用。劇中採訪民眾對整個醫療體系的看法，其中一句話點出此問題的癥結：終結整個醫療體系的敵人－－就是自己。民眾不願提高納稅金，全民健康保險因此僅能包含少數醫療項目。雖然台灣的全民健康保險制度很健全，民眾仍然認為健保應該給付更多醫療項目，但是卻不願意提高保費。健保制度連年虧損，多數醫療資源往往被濫用，部分民眾甚至濫用藥物資源，矛盾的是，民眾在要求有更多的「權利」的同時，卻不願意付出相當的「義務」。

　　在劇情最後的緊要關頭，片頭死亡的高級轎車駕駛員的心臟順利移植給Mike，然而現實中很能存在這樣的奇蹟。窮困的人民透過非正常、非合理的管道希望透過特殊手段得到目的，從另一方面來看，反而是浪費更多社會大眾資源及社會成本，其行為並不值得學習。為什麼負擔不起醫療費用的人就得受苦？John Q反映社會中殘酷而真實的一面，他以為保險制度能帶給他保障，但是保險制度卻完全無用武之地，當對一件事情不夠清楚了解時，未知的危機已存在於不久的遠方。若是忽視弱勢族群的權利，不遏止不公不義的社會制度，之後可能自身也會遭到此制度的反撲。然而，人民對於制度的不滿是潛藏在社會底層中的一股不穩定力量，當不斷被壓抑的情緒突破臨界點找不到缺口宣洩時，社會將因此失序，抗爭、罷工將接踵而至。因此，該思考的是如何才能在發生類似事件之前先行改善，若是當事情發生時才開始想辦法，將會花費更高昂的社會成本。






