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2020 年 6 月 1 日起施行的基本
医疗卫生与健康促进法第三十六条
规定，“各级各类医疗卫生机构应当
分工合作，为公民提供预防、保健、
治疗、护理、康复、安宁疗护等全方
位全周期的医疗卫生服务”。雍晓
娜表示，推广生前预嘱制度有助于
化解家属选择困境，避免医疗资源
不必要浪费，采用安宁缓和的医疗
方式让患者自然、有尊严地走完人
生最后一程，避免医疗纠纷的同时
也有助于社会树立正确生死观。

本报特约评论员、山东省社科
院副研究员田杨表示，在生命已无挽
回可能的情况下，通过“生前预嘱”的
方式赋予患者本人“临终决定权”，
体现了对社会个体意愿的充分尊
重。从工具理性角度分析，对患者
而言，捍卫了患者作为人的尊严，对
其最佳利益进行了保障，减缓了其生
命终期的痛苦；对家属而言，一定程
度上可以减轻他们未能“充分延长
亲人生命长度”的负罪感或无力感；
在此基础上，一定程度上节约了医疗
成本。既然生命的质量更为重要，这
也意味着以下两项工作需要深入开
展：一是“健康中国”战略背景下更好
地满足人民全生命周期的健康需
求，不断健全健康管理、疾病诊疗、
康复、安宁疗护等一体化的卫生服务
体系；二是通过制定安宁疗护单行法
等方式，保障和提升疾病终末期患者
安宁疗护的质量。

据新华社电 第七批国家
组织药品集中带量采购 12 日
在江苏南京产生拟中选结果。
此次集采有 60 种药品采购成
功，327个拟中选产品平均降价
48%，按约定采购量测算，预计
每年可节省费用185亿元。

此次集采药品涉及 31 个
治疗类别，包括高血压、糖尿
病、抗感染、消化道疾病等常见
病、慢性病用药，以及肺癌、肝
癌、肾癌、肠癌等重大疾病用
药，群众受益面广、获得感强。

这些药平均降价48%

今年“银龄计划”
将招募5000名教师

本报北京讯 日前，教育
部办公厅、财政部办公厅发布

《关于做好2022年银龄讲学计
划有关实施工作的通知》（以下
简称“通知”），其中提到2022年
银龄讲学计划将在义务教育阶
段招募5000名讲学教师。

通知提出，今年“银龄计
划”的实施范围以县为基本单
位，主要是脱贫地区（原国家
确定的集中连片特困地区县、
国家扶贫开发工作重点县、省
级扶贫开发工作重点县、深度
贫困县），欠发达的民族县、革
命老区县、边境县以及新疆生
产建设兵团团场等，重点向国
家乡村振兴重点帮扶县、原

“三区三州”等深度贫困地区
倾斜，受援学校主要为县镇和
农村学校。

通知还提出，申请“银龄
计划”的退休教师以校长、教
研员、特级教师、骨干教师为
主。年龄一般在 65（含）岁以
下，讲学教师原则上应具有
中级及以上教师职称，以高
级教师为主。原单位返聘退
休教师工作不列入银龄讲学
计划。 （樊未晨）

生前预嘱破冰立法引关注

让生命体面地谢幕
““我母亲在生命的最后我母亲在生命的最后一段时间一段时间，，身上插着管身上插着管，，看她那么痛苦看她那么痛苦，，我的心都碎了我的心都碎了。。””提起母亲最后的日子提起母亲最后的日子，，琴还琴还

是眼含泪花是眼含泪花。。当患者进入生命的最后阶段当患者进入生命的最后阶段，，尽力抢救可能会让病人尽力抢救可能会让病人承受极大痛苦承受极大痛苦，，最终依然人财两空最终依然人财两空；；如果不如果不
抢救抢救，，又又可能成为家属心中永远的遗憾……这种矛盾心理困扰着许多患者家属可能成为家属心中永远的遗憾……这种矛盾心理困扰着许多患者家属，，难以抉择难以抉择。。

近日近日，，新修订的新修订的《《深圳经济特区医疗条例深圳经济特区医疗条例》》第七十八条规定第七十八条规定，，医疗机构应当尊重患者生前预嘱的要求医疗机构应当尊重患者生前预嘱的要求，，
收到患者或者其近亲属提供具备规定条件的生前预嘱后收到患者或者其近亲属提供具备规定条件的生前预嘱后，，在患者不可治愈的伤病末期或者临终时在患者不可治愈的伤病末期或者临终时，，医疗医疗
机构实施医疗救治措施应当尊重患者生前预嘱的意思机构实施医疗救治措施应当尊重患者生前预嘱的意思。。

生前预嘱能否被大众接受生前预嘱能否被大众接受？？生前预嘱是否等同于生前预嘱是否等同于““安乐死安乐死””？？……围绕这些热点问题……围绕这些热点问题，，记者进行了多记者进行了多
方采访方采访。。

琴告诉记者，母亲在病重后期
插着尿管，喂不进饭，医生建议插
胃管，“我不同意，下上插管，让人
活受罪。我坚持给她喂饭，喂不
进等一会再喂。后来，母亲的身
体越来越虚弱，点滴外溢、饭喂不
进。这是我的母亲呀，我的心好
痛。她喜欢吃石榴，榨汁喝了血
糖升高，但又不忍心不让她吃，我
就用手一个粒一个粒往她嘴里捏
汁。”琴说，照顾母亲的空闲，她会
一人到海边坐着发呆，偶尔参加一
下集体活动，不然，自己怕是要崩
溃了。“我感触太深了，以后要体面

地离开这个世界，减少个人痛苦、
减少亲人伤痛、减少国家和个人的
无价值支出。”

跟琴的感受相似，很多读者表
达了想要“体面离世”的看法。“我
们每个人都要面临死亡的问题。
与其浑身插满管子没有尊严地活
着，还不如体面地离开。我也见过
邻居家的老人已经没有什么自主意
识了，每天用针管喂食，老人遭罪，
孩子们也是身心疲惫。”钱女士说。
董女士也认为，“‘生前预嘱’非常人
性化，与其千疮百孔、苟延残喘多活
几天，还不如有尊严、平静地离去。”

记者注意到，也有不少人对生
前预嘱的合法规范、操作程序的标
准提出了担忧，并且担心生前预嘱
的实施是否是“安乐死合法化”在
中国的开端。读者王先生说，“生
前预嘱是一把‘双刃剑’，操作不
当，可能会沦为个别不肖子孙‘杀
人’的正当借口。所以说，生前预嘱
的生效，需要一个衡量标准。”

“生前预嘱与安乐死是完全不同
的两个概念。”某三甲医院肿瘤科的
一名医生表示，生前预嘱是病人在清
醒时对自己未来临终时治疗手段的
一种提前选择，医院要尊重患者的
选择，但并未人为干涉生命自然消
亡的过程。安乐死则是通过某种特
殊手段，来人为改变患者的死亡进
程，加速死亡，二者有本质区别。

山东诚功律师事务所高级合伙
人雍晓娜表示，“生前预嘱”是对患

者医疗自主权的尊重，但是也要具
体情况具体分析。生前预嘱是人
们事先在意识清醒的时候表明自
己在面对不可治愈的伤病末期或
临终时需要或者拒绝使用何种医
疗护理的文件。患者对此文件的
签署是对自己生命健康权的处置，
是真实的意思表示。但是在实践
中要确保生前预嘱的真实性与自
愿性，遵循个人“真实意思”表示，
完善规范患者签署生前预嘱的操
作流程。处在生命末期的患者在
承受疾病折磨的情况下，还要经受
医疗机构的创伤性抢救，在达不到
伤情减缓的情况下，进一步加剧患
者身体上的疼痛，这会给患者造成
身体权及健康权的侵害。为了减少
患者承受不必要的伤痛，尊重患者
的医疗自主权也是对身体权及健康
权的保护与尊重。

自己“体面离世” 不要拖累亲人

生前预嘱尊重患者选择 并非“安乐死合法化”
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