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生前預囑，是人們在健康清醒時簽署的指示文

件，說明在不可治癒的傷病末期或臨終時「不做無謂搶救」，醫

院應尊重其意願。6月23日，深圳市七屆人大常委會第十次會議表

決通過了《深圳經濟特區醫療條例》修訂稿，其中第七十八條提

及了「生前預囑」制度。這是中國首個將「生前預囑」以立法形

式確立的條款，將於2023年1月1日起正式施行。深圳邁出的這一

步，在中國引發關注和討論。香港文匯報記者近期訪問參與推動

制度落地的法律人士、醫學專業人士，並傾聽數位已參與「生前

預囑」的受訪者講述自己的故事。

「為生命做最後規劃，讓家人得以善生」，深圳的立法試水，

反映了社會文化、倫理道德和民眾權利義務觀念的發展變化。

作為一項全新制度，要想很好地落地，則正如深圳市人大常委

會法工委副主任林正茂在解讀《條例》時所表示的那樣，在實

施層面還有許多細則需要完善。

「生前預囑制度
是在現有的

法律制度之下，對患
者的醫療自主權更充
分的保障和體現。」
深圳市衞健委政策法
規處處長陸鈺萍表
示，生前預囑制度尊
重患者的醫療自主選
擇權，化解親屬選擇
困境，同時可以避免
醫療資源的浪費，有
助於社會樹立正確的
生死觀。「《深圳經
濟特區醫療條例》
（ 以 下 簡 稱 《 條
例》）正式施行後，當個人的意願與親屬的意願相
矛盾時，法律將會保護個人的意願。」

替家人決定比替自己更難
杜芹的這份生前預囑，是《條例》通過後較早被
公證的生前預囑之一。
年少時，杜芹的一位長輩突然病倒，在主要照

護者的要求下，耄耋之年接受氣管插管等有創傷
性的搶救，並住進了ICU。在醫院，杜芹眼
睜睜地看着長輩的無助和痛苦，此後很長一
段時間無法擺脫不安和自責，「她的眼神，
說不上是無奈還是求救，但能感覺到她是不
願意的」。最終長輩的病情沒有逆轉，生命
只延長了兩三天。「如果自己處在相似的境
況下，一定不想承受這種痛苦。」杜芹很清楚
這一點。
作為一名家事律師，杜芹服務過不少處在疾

病末期的客人，目睹他們以不同方式度過生命
的最後階段：有些人忌諱談論生死，到了不得
不作安排時，才在強烈的病痛中艱難面對；有
些人則早早表明自己想要「有尊嚴地離去」，
並得到了家人的支持。然而，替家人進行重大的
醫療決策，往往比替自己抉擇還要艱難。

並非放棄而是選擇
在中國的傳統觀念裏，親屬哪怕知道搶救已經
毫無意義，但如果選擇放棄治療，不孝的愧
疚、旁人的指摘，都會讓他們產生沉重的心理
壓力。因此，過度搶救甚至不到最後絕不放棄
成為普遍現象。杜芹認為，設立生前預囑既是
為自己負責，也是為家人減輕負擔；也不妨將
其視為「一份給家人的免責聲明」，不希望自
己病重時給父母或孩子帶來太大的道德束縛。

「簽了生前 預
囑，並不是放棄治
療，而是選擇如何
治療，這是很多人
都沒有理解透而擔
心的問題。」深圳
市羅湖區人民醫院
老年病分院老年病
科主任王立強調，
推行生前預囑不能
刻意為之，而是需
要通過加強公眾生
命教育潛移默化，
讓大家了解生前預
囑的意義。
2019年，深圳成

為全國第二批安寧療護試點城市，深圳市羅湖區人
民醫院老年病分院是試點醫院之一，王立帶領組建
了一支由醫生、護士和專業社工組成的團隊，開展
緩和安寧療護試點工作。當面對預期壽命小於三個
月的患者時，他們就會充分了解患者的搶救意願，
並將其記錄在病歷中。

生前預囑非老人病人專屬
王立在老年病科臨床一線工作了十多年，見過很
多患者在飽受病痛折磨後毫無尊嚴地死去，她也更
能感知病人臨終前的痛苦，深圳推行生前預囑後，
她和丈夫二人都分別完成了簽署。「很多人以為，
生前預囑針對的群體是老年人或病人，是安寧療護
的最後階段，但其實生前預囑針對的人群範圍要更
廣，它簽署的內容是關於醫療行為的，對任何年齡
段的成年人都適用，健康的年輕人也完全可以為自
己的生命作主。」

「簽了生前預囑，並不是放棄治療，而是選擇如何治療」
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深圳市人大代表、人大法制委員會委員趙廣群
參加了《條例》的立法工作。他認為，深圳為
「生前預囑」立法，最關鍵的意義在於臨終搶救
時，患者本人的決定權得到了法律的尊重和保
障。「更重要的是，在多方觀點出現矛盾的時
候，通過法律的形式，確定了一個解決方案，就
是尊重患者自己的意願。」

趙廣群表示，生前預囑包含了患者選擇接受或
不接受特定診療手段的權利，也包括了在診療過
程中患者進一步給出醫療方向的指示性權利。有
了法律保障，家屬和患者發生意見衝突時，醫生
不用過多考慮其他人的意見，在聽從患者本人意
願採取措施時，亦不再需要承擔法律風險，也減
少了繁雜的溝通流程。更為實際的是，當患者本

人擁有了自主決定權時，也會減輕家屬的心理負
擔和愧疚感。

向死而生更珍惜生命
「曾經服務過一個年老的終末患者，子女不在
身邊，唯一可依靠的老伴始終對他不離不棄，甚
至不肯僱用護工，堅持親自陪伴。」港大深圳醫
院臨床腫瘤中心的社會工作者張鳳祥指出，「普
遍來看，家屬最不希望患者離開自己，也因為他
們體會不到患者在治療過程中的一些痛苦。但對

於病人來說，無意義延長生命的代價，是其他人
無法感同身受的。」
張鳳祥說，其太太曾問他在醫院工作久了有什
麼感悟？他回答道，會好好珍惜太太和家庭。
「德國哲學家海德格有一個重要的理念『向死而
生』，意思是人的存在本身就是一個『向死』的
過程。我看見過很多病人在生死邊緣，真的是會
更加珍惜生命。」張鳳祥說，理解生前預囑，實
質上就是認識死亡，更懂得對生命
負責。

2022年4月的一
天下午，張莉（化
名）在深圳市人民
醫院住院部病房的
會客廳裏，第一次
拿到了「我的五個

願望」紙質文本，她鄭重地在封面寫下
了自己的名字和簽署年月日，在醫生、
護士和社工的見證下，認真地逐項勾選
是否採取插管救治、使用生命支持系統
等條款。

在立法尚未正式落地實施以前，深圳
已經通過北京生前預囑推廣協會「選擇
與尊嚴」網站推出的「我的五個願望」
文本，為包括張莉在內的幾十位生前預
囑訂立者提供見證、登記等服務。當時
訂立的流程，與《深圳經濟特區醫療條
例》中的法定流程基本一致。

不忍睹癌症末期摯友「活受罪」
幾年前，張莉最要好的朋友被確診為

肺癌晚期，且已擴散到全身多個地方，
不斷地吃標靶藥、做化療，身體被折磨
得極度虛弱，還出現了甲溝炎、舌頭潰
瘍等併發症，每日只能喝打成糊的蔬菜
汁，出行要坐輪椅，毫無生活質量可
言。

「在她臨走前不到一年的時間，有一
次她跟我說想尋死，讓我幫她找安樂
死的方法，我很抗拒，卻還是託人在
瑞士找到了，可還沒等到排隊和完成
各項手續，她就走了。」張莉回憶
道，朋友雖因抗癌治療而多活了兩
年，但活着的難受早已比死亡的恐懼
要更大。「相比死，我對生比較怕，
我怕活得不舒坦，怕活得沒有質量，要
麼好好地活，要麼痛快地死，就是這樣
很簡單。」

朋友走後不久，張莉通過電視看到關
於生前預囑的報道，第一次接觸到「我
的五個願望」。身為佛教徒，張莉希望
自己離世後，能做簡單的喪事和法事超
度，對於聯繫誰去完成、怎麼做和如何
結賬等細節事項，她都一一作出安排。
在人生最後一程，張莉選擇自己規劃。
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尊重患者意願 減輕家屬負擔
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◆杜芹拿着經過公證的生前預囑公證書。 受訪者供圖

關注中國生前預囑立法．上篇

「生前預囑」在中國的推動
◆2006年，中國首個推廣「尊嚴死」和「生前預囑」的「選
擇與尊嚴」公益網站成立。

◆2013年，北京生前預囑推廣協會創立。

◆2019年，江蘇省老年病醫院曾試行「生前預囑」，但直到
2021年，推行已基本擱置。

◆2021年3月26日，深圳市生前預囑推廣協會正式成立。

◆2022年6月23日，深圳市七屆人大常委會第十次會議表
決通過了《深圳經濟特區醫療條例》修訂稿，將於2023
年1月1日起正式實施。

其中第七十八條規定：
收到患者或者其近親屬提供具備下列條件的患者生前預囑

的，醫療機構在患者不可治癒的傷病末期或者臨終時實施醫
療措施，應當尊重患者生前預囑的意思表示：

（一）有採取或者不採取插管、心肺復甦等創傷性搶救措
施，使用或者不使用生命支持系統，進行或者不進行原發疾
病的延續性治療等的明確意思表示；

（二）經公證或者有兩名以上見證人在場見證，且見證人不
得為參與救治患者的醫療衞生人員；

（三）採用書面或者錄音錄像的方式，除經公證的外，採用
書面方式的，應當由立預囑人和見證人簽名並注明時間；採
用錄音錄像方式的，應當記錄立預囑人和見證人的姓名或者
肖像以及時間。
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人擁有了自主決定權時，也會減輕家屬的心理負
擔和愧疚感。減輕家屬負擔

◆「我的五個願望」生前預囑簽署
文本。 香港文匯報記者郭若溪攝

7月5日，杜芹來到深圳公證

處，在一份聲明書中明確了對未

來醫療問題的決定：到了不可治

癒的傷病末期，不作無謂的搶

救，也不想使用生命支持系統。

對於一個身體健康的中年人而

言，這個問題似乎還很遙遠。但

因為年少時曾有過在ICU（深切

治療部）陪護長輩的經歷，讓她

一直覺得，生命的質量比長度更

重要。「生前預囑是對待生命、

對待死亡的態度的問題。在我現

在還是非常理性，也很有決策力

的時候，就把我的態度表明，這

是對自己的負責。」杜芹說，她

希望成為主動選擇、而非被動接

受的一方。 ◆香港文匯報

記者郭若溪深圳報道

◆ 張莉（化名，左一）在深圳市人民
醫院住院部病房的會客廳裏簽署「我
的五個願望」生前預囑文本。

香港文匯報記者郭若溪攝




