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不久前，位于九龙坡区的崇兴生命纪念
园内举行了一场朴素庄重的告别仪式，石坪
桥街道慈善公益服务中心、横街社区相关人
员送别了年过八旬的孤寡老人廖国峥（化
名）。他们并非老人的亲友，却和老人有着
深深的连接——2024年底，廖国峥在九龙坡
区公证处的见证下，与石坪桥街道慈善公益
服务中心、街道办事处签署三方协议，选择
中心担任监护人，街道为监督方，“我信任他
们，往后余生就托付给他们了。”

这也是重庆首例由政府监督实施的“意
定监护”服务协议。一年多来，从日常照护
到ICU外的签字，这份协议陪伴老人走完了
人生最后一程。

孤寡老人的忧虑 余生托付给谁

廖国峥家住九龙坡区石坪桥街道横街
社区。80岁那年，他做出一个惊人举动——
在腰间缠上装有3万元现金的钱包，走到哪
里带到哪里。

这不是年老糊涂，而是老人心里的恐
惧。他想进养老院，却找不到监护人签字，
也曾打算把房子低价卖给邻居“换养老”，但
邻居回了老家。他担心自己突发意外无人
施救，便随时携带现金，想着别人伸手时也
能少些顾虑。

实际上，廖国峥在石坪桥街道摸底台账
上属于重点关注对象。那份关注名单上，孤
寡、失独、监护人缺失的老人有400多位。

石坪桥街道办事处主任田晋说，街道有
约2.5万名60岁以上的老人，监护困境老人占
比近2%：“他们步入高龄或失能失智后，会遭
遇就医、照护、财产处理、殡葬等一系列问题。
余生托付给谁，是这部分老人最大的关切。”

2024年8月，石坪桥街道正式启动“善·
养老”监护困境帮扶项目，由街道慈善公益
服务中心作为监护人，街道作为监督方。这
是重庆首次探索由政府出面“背书”的意定
监护。

街道慈善公益服务中心社工小冯第一
次接触廖国峥时，老人并不理解什么叫“意
定监护”。小冯没有急着解释，而是先带他
去看养老院，约定老人入住后，用出租房屋
的租金补足费用缺口。

信任在一次次服务中累积。从协助银
行取款到沟通监护内容，廖国峥渐渐把越来
越多的事务委托给中心代办。

2024 年 12 月 20 日，廖国峥与石坪桥街
道慈善公益服务中心、石坪桥街道办事处签
署意定监护三方协议。

2025年4月，廖国峥又与中国对外经济
贸易信托有限公司签订养老服务信托合同，
他的13万元存款交由信托公司管理，让资产
安全增值并按需使用。

签约后，廖国峥住进了街道联系的一家
养老院。然而仅仅过了两天，他便收拾东西
回了家：“那里面住不习惯。”

社工团队重新入户评估，发现老人尚能
自己做饭、走动，但室内过期药品散落各处，

厨房堆着隔夜饭菜，居住环境和条件需要改
善。评估结论是不必非要入住养老院，但需
要系统介入。

团队随即调整方案——横街社区养老
服务站承担每日送餐任务，午饭晚饭一次送
达，廖国峥自己出10元餐费。起初他舍不得
这笔开销，小冯便带他去服务站实地体验。
老人尝了两口，觉得“比我自己做的好吃，价
格也划算”，这才点了头。

社工又主动与服务站点商量免除配送
费，同价位多给些分量，这样一份饭老人可
以吃两顿。

此外，社区养老服务站每月派人上门做
一次清洁、收走换洗衣物；医护人员每月上
门一次做健康监测、清理过期药品。

那段时间，廖国峥的生活进入了平稳轨
道，见到上门的社工和医护人员总是满脸笑意。

ICU里的18天 谁来做医疗决策

不久前，年事已高的廖国峥突发疾病，
监护人第一时间送医。因病情迅速恶化，老
人转入ICU，一躺就是18天。医院告知，老
人器官已全面衰竭，靠机器维持生命，随时
有离世的可能。

廖国峥的意定监护协议上有“医疗安排”
这项内容，但当时老人没有勾选预立医疗意
愿，现在需要监护人履行医疗决策职责。最
终，监护团队决定按医嘱决定全力抢救。

26 岁的社工小冯成了那个必须替老人
签字的人。但每一份病危通知书、每一次治
疗方案的取舍，都不是她一个人的决定——
监护人牵头，会同区卫生健康委和主管医生
综合评估，重大决策由团队集体商议。

18天里，小冯和项目的养老管家每天去
医院探视，还在医院护士站留下了“24小时
的监护人电话”。根据医生建议，老人用上
了呼吸机、进行输血治疗……

抢救最终未能挽回老人的生命。他去
世后，中心依法依规办理殡葬事宜，对接崇
兴生命纪念园妥善安葬。监护人团队、社区
工作人员和邻居等为他举行了告别仪式，让
老人有尊严地走完最后一程。

廖国峥去世后留下11万余元存款，根据
他生前签订的《遗赠协议》约定，这笔钱赠予
中心专项用于养老公益事业。中心负责人
表示，计划将其做成公益信托，由信托公司

和街道组成决策委员会，用于补贴今后开展
的意定监护服务。

能否“可持续” 探索个性化定制

廖国峥的案例留下一个重要启示：医疗
预先决策必须在老人清醒时确定下来，进行
个性化定制。

石坪桥街道的第二个签约对象张阿姨，
就清晰完整地预立了医疗预嘱。

协议中除了提前设定的固定医疗意愿
勾选条款外，还专门为张阿姨增加了“甲方
特别声明的预立医疗意愿”条款——

“若本人患癌症，意识清醒时仅进行中
医药治疗，不进行化疗；失能失智时不做治
疗，仅止痛。”

“若本人患心脑血管疾病，治愈率低于
30%不治疗；治愈率高于 30%但救活后高度
致残不治疗；救活后失能失智不治疗。治愈
率的判断及决策由乙方结合医生意见独立
决定。”

这些条款白纸黑字写进了协议，经公证
处公证后具有法律效力。

项目的可持续性也在探索中。张阿姨
的协议就明确了收费标准：社工上门服务为
50元起/两小时。

按照现行方案，石坪桥街道社区阳光基
金将为养老费用不足的老人兜底，如果监护
人按老人意愿处理遗产后仍有剩余，将注入
基金中用于帮扶其他困难老人。

作为监督人的代表，田晋坦言，推行意
定监护还有很长的路要走，涉及的种种风险
也需要慎重评估。“老年人反悔、近亲属不认
可、资产不足以覆盖费用，这些都可能发
生。”他说，石坪桥街道为此提前设计了反悔
退出机制、监督机制，并引入信托公司进行
资产管理，做到人财分离，以尽量避免风险。

在今年的全国两会上，不少代表委员也
针对如何实施“意定监护”制度提出建议，呼
吁加快探索具体化、程序化、可操作的配套
制度，如备案登记、财产管理等，进一步提升
其规范化水平。同时强化监督机制建设，加
快建立健全政府监管、伦理审查、行业自律、
第三方监督服务等制度体系，为被监护人的
权益提供保障，让更多老年人得到符合自身
期待的照顾，过上更加安心、更有质量的晚
年生活。 来源：重庆日报

重庆首例“意定监护”背后的故事——

老人为何“敢于”托付余生

石坪桥街
道慈善公益服
务中心与一位
老人签订意定
监护协议。
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