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原文

https://www.100test.com/kao_ti2020/483/2021_2022__E5_AE_89_

E4_B9_90_E6_AD_BB_E7_c122_483866.htm 几天前，王明成请

求安乐死被拒以及自行决定放弃治疗回家一事，经多家媒体

报道，在全国引起较大反响。自１９８０年以来，我国关于

安乐死的讨论可谓此起彼伏。从近年人们关于安乐死的讨论

情况来看，在我国赞成安乐死、主张应当为安乐死立法的人

一直很多。从１９９４年起，几乎在每年的全国人大会议上

，都有代表提出关于安乐死立法的议案。表面看来，安乐死

立法在我国似乎已是人心所向，社会基础好不牢靠！然而，

事情绝非这样简单。 安乐死本是一个古老的世界性话题，其

历史可以追溯到古斯巴达。在现代西方国家看来，安乐死涉

及伦理、法律和医学等诸方面，而不单纯甚至主要不是一个

医学问题。关于伦理、法律和医疗实践的关系，现代西方国

家遵循的公式是：“医疗实践必须依法进行，法律必须符合

伦理的要求，而不是相反”（英国伦理学家奥德伯格语）。

由于安乐死立法涉及国家政策的权衡和制定，这就决定了它

首先不是一个医疗问题，而是一个需要首先对之进行伦理判

断和哲学思考的问题。纵观现代西方国家关于安乐死的争论

，人们大多能够立足伦理，在生命价值、个人自由与权利上

给予较多的哲学思考。至于所谓家人负担和社会卫生资源的

分配均是拿不到桌面上的问题。究其原因，不排除这与其文

化传统有关，但更重要的原因想必还是在于它们社会的发展

水平，表现为发达的经济文化、健全的法制条件、强烈的个

人自由与权利氛围和完备的医疗保障体系等。 令人困惑的是



，从我国社会目前的发展水平来看，按说推理不出社会公众

对安乐死如此这般的关注、青睐和执着。那么，这种悖论究

竟根源何在呢？ 经验告诉我们，人们的思想倾向和行为选择

，有的是基于自知和自觉，有的则是出于盲目。无庸讳言，

长期以来，我国不少人对安乐死及有关问题的看法是简单化

的，许多人往往仅从感觉和感情的层面来看待问题，缺乏深

入的理性认知和思考。比如，在一次关于安乐死的现场讨论

中，当一位法学家指出，一个人并不拥有处置自己生命的权

利，安乐死实际涉及伦理、哲学、道德和人权保障时，一位

坚定地支持安乐死的听众颇有些纳闷但仍不以为然地说，原

本很简单的一件事情，怎么一到专家那里就变得那么复杂。

从我国许多人据以赞成安乐死的理由来看，恰恰首先是对与

医疗直接有关的一些问题，如病人的痛苦、治愈几率、家人

负担和卫生资源的分配等，给予了过多的关注，而对生命价

值、自由和人权保障等伦理范畴却注意得很不够。尤其是，

对不少人而言，关于家人负担或社会卫生资源的分配，甚至

是其要求或主张安乐死的主要原因或主要原因之一。问题是

，如果仅凭这样的观念形态，将如何能够保证为安乐死立法

所必需的理性认识水准？ 近年，我国不少人已开始注意从伦

理和人权角度去看待安乐死，应当说这是一个可喜现象，因

为我国政府已分别于１９９７年和１９９８年先后签署了联

合国《经济、社会和文化权利国际公约》和《公民和政治权

利国际公约》（其中前者全国人大常委会已于２００１年２

月批准）。在这种情况下，不从人权角度考虑问题，不仅落

伍于国际社会和国际准则，而且也落后于我国国内形势的发

展。问题是，有些论者在就安乐死谈论人权时，不顾国际人



权公约的规定和实践，而是想当然地任说一通。比如，不少

论者声称，允许安乐死是人权保障的需要，是生命权概念的

应有之义，等等。果真这样吗？关于生命权的概念，《公民

权利和政治权利国际公约》第６条第１款规定：“人人有固

有的生命权。这个权利应当受法律保护。不得任意剥夺任何

人的生命。”联合国人权事务委员会在其“一般意见”第６

号中曾对生命权给予过具体解释，指出“‘固有的生命权’

一词不能以一种狭义的方式来理解，保护这一权利要求国家

采取积极措施。在此，委员会认为，缔约国应当采取各种可

能的措施，以减少婴儿死亡率、提高人的寿命，尤其是采取

措施，以消除营养不良和传染病”。这与《公民权利和政治

权利国际公约》的原则和法理一脉相承，《经济、社会和文

化权利国际公约》第１２条规定：“一、本公约缔约各国承

认人人有权享有能达到的最高的体质和心理健康的标准。二

、本公约缔约各国为充分实现这一权利而采取的步骤应包括

为达到下列目标所需的步骤：⋯⋯??ｃ??预防、治疗和控制传

染病、群落性疾病、职业病和其他疾病；??ｄ??创造保证人人

在患病时能得到医疗照顾的条件。”根据联合国人权公约的

规定及相关法理，在对待生命权问题上，国家只能采取积极

的保护性措施，即只能是延长人的生命，而不能是人为地终

止人的生命。无论从哪个角度讲，安乐死也不属于延长人的

生命的积极措施。如果说联合国人权事务委员会迄今未就安

乐死问题直接发表意见的话，那么，作为欧洲人权保障的最

高机构欧洲议会则有明确表态，即安乐死与《欧洲人权公约

》相抵触；按公约规定，不能故意致人于死，应充分保障生

命的权利，特别是针对那些患有不治之症和垂死的病人。 尤



其需要指出的是，根据当今国际人权公约的普遍规定及相关

法理，国家在道义上有义务保证公民在生病时得到在技术上

可以达到的医疗服务。如果公民因贫穷而无力支付医疗费用

，国家应当提供援助。国家医疗保障的最终水准是实现全民

免费医疗服务??目前，在西方一些发达国家，这一水准已经

达到??。实现这一水准是国家的责任。正是由于这一道理，

所以１９９８年，联合国经济、社会和文化权利委员会在审

议尼日利亚关于执行《经济、社会和文化权利国际公约》的

首期报告时，才在其结论性评价中，把尼日利亚政府在医疗

服务上资金投放的不足、病人必须自己购买药品和支付医院

床位费等，作为关切的主要问题而提出。就目前我国不少人

的观念来看，花钱看病被看成是公民个人的事，没钱看啥子

病，绝大多数老百姓对之似乎都能忍痛认了，而不会怨天尤

人。这固然是一种朴实、憨厚的民风。但是，作为国家和政

府，则绝对不能流于这等认识，而是必须要认识到自己对公

民负有的道义责任。根据我国目前的经济发展水平，对全民

给予免费医疗服务保障是不可能的。但从道义上来讲，目前

国家有关法律、政策并不存在不可谅解的问题：不是不想为

，实乃不能为。但是，如果导致病人请求安乐死的主要原因

实乃因为其家境贫穷，而我国法律竟然不能排除对这种情况

下安乐死的认可，那么，情况就大不一样了：不仅仅是不能

为，而且是不想为。这样的法律支持和固定下来的将是道义

的沦丧，那将是一种十分可悲的境况。 至于我国一些赞成安

乐死的同志讲到的社会卫生资源的“公正”和“正确”分配

问题，其实，这种观点完全违背了国际人权公约关于平等原

则的规定。比如根据上述联合国两公约，在人权保护上，人



人平等，不得基于任何原因而给予任何人任何歧视。 我国一

些倡言安乐死立法的人其底气之足似乎还源于想当然地认为

外国怎样怎样。应当说有些人在此方面存在错误的想像。实

际上，在当今世界，安乐死全面合法化的国家不过荷兰一邦

而已，绝大多数国家是不予正式认可任何形式的安乐死的。

只在瑞典、丹麦、美国、英国、新西兰和以色列等大约不到

１０个西方发达国家，可以在特殊情况下认可被动安乐死，

即病人可以拒绝接受维持生命的治疗或允许医生撤掉病人的

生命维持系统。但即便是这种有限形式的安乐死，也一般只

有通过司法程序予以裁决，才具有合法性。这种程序性要求

，自然也是源自国家保障生命权的责任概念。毋庸讳言，在

我国目前的医疗实践中可以说存在着大量类似的病例，但又

有多少人从中想到了生命权，想到了国家责任，想到了司法

程序？从最近各新闻媒体对王明成放弃治疗回家的平板报道

，不能不令人慨叹。 任何事物都不是绝对的，相对性是真理

的最根本特点。鉴于此，有所选择地允许某些特殊形式的安

乐死，如被动安乐死，不失为我们考虑问题的一个方向。但

即便是这种形式的安乐死，若要从立法角度去谈论之，其最

佳情境也只能是国家的经济、法制、医疗保障和公民的观念

达到一定的发达水准，关键问题是病人的自由意志能够在物

质和精神高度文明的基础上得到保障，否则，安乐死的伦理

意义便很有可能被扭曲。我们需要做的工作实在太多，安乐

死立法当慎行！ 文章出处：法学网 100Test 下载频道开通，各

类考试题目直接下载。详细请访问 www.100test.com 


