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醫療爭議調解高手
張甫軒醫師 10年 300件的助人堅持理念

文字撰寫｜賴品瑀
受訪對象｜生基婦產專科暨生殖醫學試管嬰兒總院長 張甫軒

張甫軒擔任婦產科醫師 30年，除了迎接上萬新生命，也是試管嬰兒權威，為不孕症夫妻
圓夢，此外更讓張甫軒感到自豪，是 10年來協助了 300多件醫療爭議的協調，讓醫病
雙方在上法院對簿公堂之前，感受彼此的誠意與尊重而接受和解。

人生一切皆緣，本著善心助人為樂！－張甫軒
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從中風順利康復後，張甫軒醫師積極養生，願以更強壯

的身心幫助更多人。

婦產科一直是醫療爭議很高的科別，從任

職林口長庚醫院再到擁有開業擁有自己的專科

診所，30年來張甫軒本人也曾面臨過幾次醫療

爭議，家屬抬棺、兄弟坐滿候診室示威狀況也曾

發生，但他秉持「該賠償的一定賠，不是我的疏

失我也要公道」的態度，即便遇到必須上法院，

張甫軒以清晰的說明及真誠、專業溝通能力取

得「不起訴」，因此 10年前新北市醫師公會尋

求調解委員時，張甫軒爽快答應擔任醫療爭議

委員會主委工作，只求將自己的溝通經驗分享，

以幫助醫療同業與病人。

珍惜病後新生　分享溝通技巧  
帶雙方用誠意化解爭議

一回首，擔任新北市醫師公會醫療爭議委員

會主委已經 10年，問張甫軒是什麼動力讓他持

續付出、協助調處超過 300件爭議？他說，這要

從七、八年前一場小中風說起，所幸發現得快也

處置得宜，張甫軒順利康復。「老天留我這一條

命，一定是要我多幫助別人！」張甫軒抱著這樣

的感激與珍惜，除了繼續在行醫路上努力幫助不

孕夫妻得子女，也積極減重、做瑜珈養生，更將

大量私人時間貢獻於化解醫療爭議的服務上。

趁著中午休息、晚上下診後，張甫軒把握

時間趕往當初憾事發生的醫療現場，協助醫病

雙方開誠佈公說出想法。「耐心解說，通常能取

得病家諒解。」張甫軒認為，選在醫療院所開始

談，最能向家屬傳達醫療人員的負責誠意。他以

自身在婦產科的遭遇為例，例如產後發生羊水

栓塞、或是在超音波無法檢測到的新生兒缺陷、

或是全力搶救後胎兒出生時卻已無心跳等，仍

有許多因素並非是醫師疏失也可能會發生的憾

事，這些生產的風險，在醫師誠懇說明狀況後，

家屬多能明白與理解。

張甫軒表示，醫師若真有疏失就要盡力協

調出雙方能滿意的賠償，若無，則是道義上給予

慰問外，並不需要過度承擔，才是公平。他身為

無利害關係的第三方，力求以公平公正公開的

態度協助雙方誠實說出想法與訴求，才能開始

互相理解並走向和解。

張甫軒表示，除婦產科，外科、整型外科是

醫療爭議較大的科別，在協助過的爭議案，曾有

一件白內障手術後視力減損的醫療爭議，由於

病人原是高度依賴用眼的畫作鑑定專家，因此

很難接受視力減弱，一度開出 2000萬元的賠償

金額，在他解釋手術本就有風險存在後，經 3個
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月來來往往的溝通調解後，最終以和解完美收

場。另有一案，是先後兩人進行直腸鏡檢查時大

腸受到損傷，他仔細看過資料，發現是在同一診

所而且是同一醫師執行，顯然是該醫師的失誤，

相對很明顯醫師該負的責任。張甫軒強調，並不

會因為同為醫生身分而有偏袒，他也是相當為

病人著想，一切以公平、公正為原則。

生產事故救濟、醫療法修正  
法制陸續完善讓賠償走向合理

「其實醫療爭議還是一直有在發生，但現

在鬧大成新聞頭條的已經較少了。」張甫軒回顧

過去，每有醫療糾紛往往鬧上媒體，在聳動的

報導下，醫師卻往往沒有機會完整說明，甚至有

黑道盯上這門「商機」，主動聯繫家屬協助在醫

療現場鬧事施壓來爭取高額賠償以收取抽成。

張甫軒認為，除了調解委員的努力協調有成外，

2016年上路的《生產事故救濟條例》也從法制上

給予醫病雙方更多保障。

《生產事故救濟條例》由國家給予在生產過

程中發生重大傷害或死亡的產婦、胎兒及新生

兒救濟。除了透過不責難精神，建立及早關懷、

事件通報、原因分析及醫療改善制度等措施來

面對事故外，明訂出死亡事件產婦最高 400萬

元、胎兒或新生兒最高 30萬元，重大傷害給付

極重度障礙最高 300萬元、重度障礙最高 200

萬元、中度障礙最高 150萬元等給付，也穩定了

對病人家屬賠償金額的期待，不再出現不合理

的高額賠償請求，甚至自行設法向醫療院所施

壓來爭取。

張甫軒解釋說，若發生死亡案件，必定會

有司法介入，透過解剖釐清死因，此外，則是看

雙方是否能達成協議，若破局則就進入司法程

序，由法院來裁決。據他的經驗，雙方對賠償金

額的期望落差不大者，快則一兩週，慢則兩三

個月可能達成共識，但若疏失情節與損傷狀況

嚴重者，尤其是已經尋求律師協助的家屬，大

多態度較為堅定，此時，他會明快建議雙方直

接上法院，由法院進行鑑定，釐清責任歸屬與

做出裁決。

張甫軒指出，《醫療法》在 2017年修正第

82條，將醫療糾紛中醫事人員應負責任門檻

提高，除非有致病人死傷者的重大過失、或故

意違反醫療上必要應注意義務且顯然逾越合理

臨床專業裁量所致醫療事故者，才需負刑事責

任，其餘狀況則單純以民事責任來處理。張甫

軒指出，這樣的修法才能減少過去「以刑逼民」

訴訟歪風，也有效減少了醫病對簿公堂的漫長

訴訟，因此他也積極參與修法，終於在 2017年
30年婦產科資歷迎接了上萬嬰兒誕生，張甫軒也見證
法制逐步完善，讓醫病都更獲保障。

衛福季刊｜第 32期 ｜ 2022. 0336



www.mohw.gov.tw

中華民國醫師公會全國聯合會邱泰源理事長奔

走下完成。

回顧修法完成當時，衛福部醫事司解說，

醫療行為本身具有其急迫性、風險性與不確定

性，其結果受當時病人本身條件、疾病複雜度、

醫療資源、醫療專業裁量等諸多因素所影響，

實與其他專業不同，以刑事爭訟處理醫療事故

爭議，不僅無助於民眾獲得損害之填補，反而

導致醫師採取防禦性醫療措施，甚至醫學生不

願投入高風險科別，急重症科別人力流失，影

響醫療體系之發展。醫事司當時亦強調為改善

醫病關係，共創和諧醫療環境，將以多元非訴

訟調處機制、制定《醫療事故預防及爭議處理

法》作為配套。

面臨恐嚇也打不退  
調處紛爭是志業　盼醫病互動更和諧

「若在有生之年，能讓更多醫療爭議事件中

的雙方都感到公平，不用上法院訴訟，那我就無

生基婦產專科暨生殖醫學試管嬰兒總院長 張甫軒

特別誌謝

2020年，張甫軒與家人合影，紀念獲得新北市第九屆
醫療公益獎。

張甫軒已是國際知名試管嬰兒權威，仍把握時間持續協

助調解醫療爭議。

所求了。」也曾在調解產婦死亡過程中遭家屬恐

嚇，甚至因為對方找黑道兄弟助陣，協商前先跟

派出所備案的緊張場面，但張甫軒表示，他從不

接受哪一方的餽贈，也沒領過公會的車馬費，堅

持無償提供協助，給醫病雙方公平溝通的機會，

是因為他已將調處醫療爭議視為一生志業，是

作功德。

不僅為自己經手的爭議案用盡心思，只願

雙方儘早取得可以接受的協商結果，更透過公

會將經驗分享給醫師們參考，建議同業不但要

持續精進醫術，更要在手術前做好事前協調。張

甫軒相信，在醫療相關法制更完善、非訴訟調處

機制更落實的狀況下，一定能提升醫病雙方良

好互動及信任關係。
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