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生是偶然，死是必然。如果说
生命是一条航船，每个人都是这条
航船的掌舵者。让生命完美地谢
幕，不应成为一种奢望。

让生命的最后时光更有尊严

生前预嘱首次写入地方法
6月23日下午，深圳市七

届人大常委会第十次会议表
决通过了《深圳经济特区医疗
条例》修订稿。其中，第七十
八条在“临终决定权”上做出
了大胆突破，如果病人立了预
嘱“不要做无谓抢救”，医院要
尊重其意愿，让病人平静走完
最后时光。深圳市也成为全
国第一个实现生前预嘱立法
的地区。

生前预嘱是指人们事先，
也就是在意识清楚时签署的，
说明在不可治愈的伤病末期
或临终时要或不要哪种医疗
护理的指示文件。

《深圳经济特区医疗条
例》修订稿第七十八条规定：
收到患者或者其近亲属提供
具备下列条件的患者生前预
嘱的，医疗机构在患者不可治
愈的伤病末期或者临终时实
施医疗措施，应当尊重患者生
前预嘱的意思表示：（一）有采
取或者不采取插管、心肺复苏
等创伤性抢救措施，使用或者
不使用生命支持系统，进行或
者不进行原发疾病的延续性
治疗等的明确意思表示。

提到生前预嘱，就不得不
提起安宁疗护和尊严死两个
概念。安宁疗护，是指为疾病

终末期或老年患者在临终前
提供身体、心理、精神等方面
的照料和人文关怀等服务，控
制痛苦和不适症状，提高生命
质量，帮助患者舒适、安详、有
尊严地离世。可以说，事先立
下预嘱就是为了临终时的安
宁疗护。

早在2006年，大将罗瑞卿
之女、临床从医多年的罗峪平
参与创建国内首个推广“尊严
死”和“生前预嘱”的“选择与
尊严”公益网站。

为了在民间推广生前预
嘱，在“选择与尊严”网站的基
础上，2013年北京生前预嘱推

广协会成立。
在北京生前预嘱推广协

会的帮助下，由深圳市卫生健
康委员会担任业务主管单位，
深圳市8家安宁疗护试点单位
做主要发起单位的深圳市生
前预嘱推广协会，于2021年4
月17日正式成立，成为全国第
二个推广生前预嘱的公益组
织，深圳市第二人民医院老年
科医生李瑛担任会长。李瑛
认为，生前预嘱立法可以更好
地保护每个人在生命末期为
自己生命做主的权利，是一种
尊重患者利益的表现，同时也
有利于安宁疗护工作的开展。

■ 李 瑛 介 绍
说，传统医学的做法
是，患者到了临终的
时候，比如肿瘤终末
期或者老年多器官衰
竭，虽然明知任何医
疗措施都不可能逆转
病情，但救死扶伤的
医学精神，仍然会让
大多数医生把患者送
到ICU采用气管插管
等生命支持系统维系
生命。

■ 在ICU中，患
者会接受很多痛苦的
医疗救治措施，躺在
冷冰冰的病床上、全
身插满各种管子、周
身浮肿、皮肤溃烂，而
且得不到亲人们的陪
伴，最终结局也还是
不治而终，而且很多
家庭可能由此背负高
额的医疗债务。这样
的情形屡见不鲜。往
往在送ICU之前，医生
会 征 求 患 者 家 属 意
见，大多数家属明知
救不过来，但迫于亲
情和害怕担上“不孝
之子”等罪名而咬牙
说“进”。

■ 从中可以清
楚地看到，在健康或
者意识清楚的时候，
提前把自己的生命进
入最后一公里时，要
或不要什么样的医疗
措施安排好，以备不
时 之 需 是 多 么 的
重要。

家属把抢救生命视为“孝
道”，医生把救死扶伤视为天职。
但是，两者都忽视了病人的自主
权利。事实上，徒劳的过度抢救，
往往只是增加病人的痛苦。即便
生命在延续，也是没有尊严的。

“尊严死”不同于安乐死，是
指在不可治愈的伤病末期，放弃
抢救和不使用生命支持系统，让
死亡既不提前，也不拖后，而是自
然来临。在这个过程中，应最大
限度尊重本人意愿，尽量使其有
尊严地告别人生。“尊严死”不把
挽救生命作为首选，而是将无痛、
无惧、无憾离世作为目标，让“生
死两相憾”变成“生死两相安”。

如何立生前预嘱？
李瑛：我们建议有民事行为

能力的成年人都可以签署生前预
嘱，虽然死亡离老年人和不可治
愈的严重疾病患者更近，但是生
命无常，明天和意外不知道哪一
个先来。最好是在意识清楚、环
境轻松的状态下，与家人、朋友、
医生甚至律师等相关人士一起讨
论，充分了解，然后作出决定，签

署时需要有两个见证人。在地方
没有立法和专设机构管理的情况
下，填写的文件，只能自己或者交
给家人保管。

目前国内流行最广泛的一个
版本是由北京生前预嘱推广协会
的“选择与尊严”网站推出的“我
的五个愿望”，可以扫描二维码填
写，国内已经有5万多人填写，但
对于14亿多人口的国家来说，这
还是一个非常小的数字。当然，

“我的五个愿望”只是生前预嘱的
一种形式，它可以有很多形式，比
如可以口头表达，或者录音录像。
预嘱也是可以更新的，以立的最
后一份为准。

目前，老年人来立的并不多，
可能由于思想观念等问题不太愿
意谈论死亡话题。经历过生死问
题的中老年人填写预嘱的最多，
也有越来越多的年轻人对此表现
出非常积极的态度。

立下生前预嘱会不会在病人还有
希望救治的时候就放弃治疗？

李瑛：这是一个非常严肃重
要的问题，也是很多民众没有理

解透而担心的问题。其实安宁疗
护从定义上就已经很明确，是在
不可治愈的伤病末期或临终时使
用，也就是病人经过可及的最先
进的现代医疗病情仍无法逆转
时，才会进行安宁疗护。进入安
宁疗护是有严格标准的，需要至
少两位执业医师评估。绝不会对
签署过预嘱的可救治的急性医疗
患者（比如急性心梗、脑出血等）
或未经过规范治疗的肿瘤患者等
随意放弃原发病的治疗和抢救。

如果签署生前预嘱时要求安宁疗
护，但真正在临终时又口头要求
气管插管等治疗，这时怎么办？

李瑛：这是一个非常复杂的
问题。人在临终时，求生欲肯定
都是有的。比如临终时严重的呼
吸困难濒死感，可能大多数患者
会要求进行气管插管救治。在5
个愿望里，也提到了，假如生命支
持措施对缓解症状有好处，那么
我需要这些措施。但是对缓解症
状无用后，我要求撤掉它。不过
撤掉生命支持治疗，会面临很多
医学、伦理甚至是法律上的问题。

三个问题

读懂 生前预嘱与放弃治疗不同之处？

住院期间疼得一直在出汗
“母亲坚持治疗很辛苦，现
在想想都让人心酸”

河南人王女士的母亲被
查出癌症晚期以后，一共进了
3次医院，她得到消息时，已经
是2017年11月，母亲第三次
住进医院。

“我从北京赶回去看她，
她穿着病号服躺在病床上，插
着气管、导尿管，旁边是一台
台仪器，看上去很无力。”王女
士告诉记者，“她告诉我，化疗
很难受，吃不下东西，还吐，浑
身疼。”

一个细节是，她母亲平素
喜欢穿干爽的衣服，但在住院
期间，她身上的衣服就没有干
过，“疼得一直在出汗”，换衣
服都来不及。

王女士在家排行最小，上
有3个姐姐，姐妹4人希望医生

“尽力治疗”。但实际上，她们
也知道，目前已经没有走出医
院的可能，但谁也说不出“放
弃”两个字。

王女士还记得，化疗之
后，她们为了减轻母亲的疼
痛，还求来中药偏方，在家熬
完之后把药汁带到医院。“我
们觉得母亲坚持治疗很辛苦，
现在想想都让人心酸。”

患癌6年，她时常思考
人生最后一程
应该以怎样的姿态离开

2019年3月，70岁的老教
师殷老师在亲朋好友以及医
生的陪伴下签署了生前预嘱，
这意味着在未来疾病发展到
不可逆转的时候，为保持尊严
减轻痛苦，将放弃一些无明显
积极意义的抢救措施。

在生前预嘱中，殷老师勾
选了：当生命支持只能延长死
亡过程时，放弃心肺复苏、放
弃使用呼吸机、放弃使用喂食
管、放弃输血、放弃使用昂贵
抗生素。对于为什么要签生
前预嘱，殷老师告诉记者，一
年多前，老伴肺癌晚期，全家
开了一次家庭会议，“老伴说
不想要进行任何抢救，最后他
平静地走了，没有多大的痛
苦。”老伴地离开，给了殷老师
很大的感触。患结肠癌6年，
她时常思考：人生最后一程，
应该以怎样的姿态离开？

于是，在与儿子商量之
后，殷老师决定签下生前预
嘱，一旦到了生命末期，她拒
绝“有创抢救”，选择用无创的

“缓和医疗”来代替。对于母
亲的选择，殷老师的儿子叶先
生表示，尊重她的意愿。

综合新华社、央视新闻、
法治日报等

生前预嘱
给临终病人
带来什么？

两个故事

看清


