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据国家卫生部计生委数据袁圆园员猿 年 员耀苑 月袁全
国医疗卫生机构总诊疗人次达 源园援源 亿袁 同比提高
苑援苑豫曰出院人数达 员园 远猿缘援圆万人袁同比提高 员园援缘豫曰医
院病床使用率为 怨圆援猿豫袁同比降低 员援远个百分点咱员暂遥 另
据 叶圆园员圆年我国卫生和计划生育事业发展统计公
报曳袁截至 圆园员圆 年末袁全国卫生总费用达 圆愿 怨员源援源
亿元袁医院次均门诊费用 员怨圆援缘 元袁按当年价格比
上年上涨 苑援员豫袁按可比价格上涨 源援源豫曰人均住院
费用 远 怨愿园援源 元 袁 按当年价格比 圆园员员 年上涨
缘援猿豫袁按可比价格上涨 圆援远豫曰日均住院费用 远怨苑援远
元袁上涨幅度高于人均住院费用上涨咱圆暂遥数据表明袁
随着社会经济的发展尧 人口基数的增长以及医疗
体制改革的深入袁 我国医疗卫生服务水平得到相
应的提高遥 但野看病难尧看病贵冶现象依然长期存
在袁 影响和制约着我国经济社会的持续尧 平稳发
展遥 目前普遍的观点认为袁中国医疗卫生领域的主
要症结在于政府公共卫生投入的不足以及分配的

不均遥 而本文认为袁这种观点的逻辑判断中忽略了
一个重要的逻辑节点袁即适度诊疗问题遥 限于体制
和财政等方面的原因袁 要在短期内大规模增加公
共医疗卫生支出袁 实现医疗服务均等化是不现实
的袁因此袁将关注的重点转向适度诊疗袁在当前医
疗资源有限的情况下实现高效率的医疗保障更加

具有现实意义遥

一尧适度诊疗的影响因素分析

渊一冤自由裁量院诊疗一般特性对诊疗自由度的
影响

野裁量冶在中文语境中主要指主体依据客观环境
和事物的发展情势做出的安排取舍尧 判断衡量和自
我控制曰 而在英文语境中则主要指主体对行动或判
断的自由和谨慎周到的考虑 遥 野自由裁量权 冶
渊凿蚤泽糟则藻贼蚤燥灶冤源于西方法学界遥 叶牛津法学大词典曳对
自由裁量权的内涵界定为院野酌情做出决定的权力袁
并且这种决定在当时情况下应是正义尧公正尧正确尧
公平和合理的遥法律常常授予法官的权力或责任袁使
其在某种情况下可以行使自由裁量权遥 有时是根据
情势所需袁 有时则仅仅是在规定的限度内行使这种
权力遥 冶咱猿暂也就是说袁在满足基本规则的条件下袁法官
可以对具体情况做出个人判断袁并自主做出选择遥

体现在医疗领域袁由于医学有较大的复杂性尧不
确定性和未知性袁 医生对病患的医疗方案的确定也
并非不可替代遥 这就需要医生根据病患具体情况做
出安排取舍与判断衡量遥如在诊断过程中袁是否需要
医学检查袁需要采取哪些医学检查曰在确诊之后袁采
用哪种治疗方案袁选用什么药品袁是国产的还是进口
的袁医生均有相当的自由裁量权袁正如巴拉克教授所
言野可选择项皆是合法的冶遥这既是一种权力袁更是一
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份责任遥 至于野合法性冶如何确定袁则是一个困难的尧
但又不得不直面的问题遥

渊二冤行为底线院医学伦理原则对诊疗自由度的
影响

诊疗过程中自由裁量权的永恒存在为医学本身

特定和医学发展所必须袁问题是过度的自由裁量权容
易导致过度医疗遥 因此袁必须对医生的自由裁量权予
以严格约束袁以防其权力滥用遥虽然袁已经存在行之有
效的各种法律法规袁而临床路径也正在进行积极有效
的探索袁但深藏于灵魂的净土则更为关键袁这就是伦
理原则遥 正如康德所言袁 世上有两样东西最使人敬
畏袁那就是头上的星空和心中的道德律遥

在规范诊疗行为的问题上袁为了消除或规避在
认识论上的争端与分歧袁人们对医学伦理原则进行
了不懈的探索遥 员怨愿怨年比彻姆和奇尔德雷斯在叶生
物医学伦理学原则曳一书中提出了不伤害尧善行尧自
主和公正等医学伦理四原则后袁在解决现实医学伦
理困境和理论分歧中获得普遍认同袁并由此引申出
知情同意尧医疗最优化尧医疗保密尧生命价值等一系
列医学伦理应用原则遥 虽然在医学实践中袁医学伦
理原则的恪守还存在着许多难题遥 如 圆园世纪 苑园年
代发生在美国的爱琳事件淤袁员怨怨源年美国康涅狄格
州的耶和华见证会教徒奈莉窑维加事件于遥 也正是形
形色色的伦理冲突袁彰显出了医生的道德自主性袁迫
使其在彼此矛盾的价值漩涡中充分运用手中的自由

裁量权袁找到自己所追求的价值对象咱源暂遥 但无论如
何袁医学伦理原则应当成为自由裁量的底线袁并通过
诊疗外化为伦理行为袁才能真正实现医学伦理原则
作为医学实践中的道德价值导向功能袁而背离医学
伦理原则的任何自由裁量都是不可接受的遥 惟其如
此袁才能确保医学的人道主义的本质遥

二尧适度诊疗的模型探索

渊一冤有关模型假设
员援 诊疗最优化的假设
在叶医学伦理学辞典曳中袁孙福川教授认为医疗

野最优化原则冶作为临床诊治中最普遍尧最基本的原
则袁是指在选择和实施诊疗方案的过程中袁尽可能用

最小代价取得最大效果袁使诊治达到最佳程度遥其中
狭义的最优化诊疗包括最佳疗效尧安全尧痛苦最少和
费用低袁 而广义的最优化诊疗则是在生物心理社会
医学模式之内的整体优化尧 力求最大善果和力求最
少恶果咱缘暂遥 对此袁杜治政教授做了进一步阐述遥 他认
为最优化诊疗有三个层面院 第一层面是最优的诊疗
方案袁必须同时具备最佳疗效尧最安全尧最少痛苦尧便
捷和低费用等五个要素曰 第二层面是最优的诊疗服
务袁也就是为实现最优诊疗方案提供的最优服务曰第
三层面是实际取得了最好的近期和远期效果遥 只有
这三个层面的有机结合袁 才能构成理想的最优化的
诊疗咱远暂遥

因此袁本文假设袁理论上存在一个最优诊疗袁即
不存在任何过度的状态遥换言之袁在医疗资源被充分
应用且无其他条件干扰的情况下袁 诊疗技术和诊疗
服务及其附加价值实现了最大化遥

圆援 适度诊疗区间假设
事实上袁诊疗始终是处在一个动态的范围之中袁

诊疗最优化也会不断发生变化袁 因此最优诊疗是一
种理想状态遥 一方面袁在计量意义上袁假定其他条件
不变也是不现实的曰另一方面袁根据理性人的一般假
设袁患者对医疗服务的需求是无止境的袁而且受学习
曲线的影响袁 患者对于疗效与服务的期望值会越来
越高袁从而降低满意度遥 因此袁诊疗最优化的确定是
非常困难的遥也正因为诊疗最优化难以把握袁所以能
否将诊疗控制在一个适度的区间内袁 对于医疗体制
改革至关重要遥

随着社会发展和医疗技术进步袁 许多行业专家
学者不断地对适度诊疗进行有益的探讨和研究遥 如
美国学者 晕葬赠造燥则的优质尧便捷尧可承受性三要素论曰
日本学者郡司笃晃的效益尧风险尧医疗服务质量三要
素论咱苑暂曰我国学者杜治政教授的条件允许下疗效最
好尧安全无伤害渊或伤害最小冤尧痛苦小或无痛苦尧便
捷尧经济可承受性尧既不过度亦非不及六要素论咱远暂等

等遥 总的看来袁以上表述虽然各有不同袁但其内涵却
是高度一致的遥它充分说明适度诊疗既是医学问题袁
又是经济问题和伦理问题袁 讨论适度诊疗必须根据

淤美国迈阿密市 圆园世纪 苑园年代曾发生过一起不平凡的公诉案遥 有个名叫爱琳的女孩袁出生时背部有一个红色肿瘤袁若不
手术袁脊髓液流到脑中将造成致命感染或畸形发育袁即便手术袁其膝关节以下仍将麻痹遥 爱琳的父母不同意实施手术袁主张让孩
子自生自灭遥但是医院不同意袁认为手术有成功的可能袁孩子可长大成人袁虽然承认孩子将终生瘫痪袁但坚持要为爱琳实施手术遥
就此事袁爱琳的父母与医院请求法官公断遥

于员怨怨源年美国康涅狄格州的一位病人奈莉窑维加袁在产后大出血面临死亡威胁的时候袁仍然坚持自己的宗教信仰渊耶和华
作证派冤拒绝输血袁在医生强制输血并拯救其生命之后袁还将医院告上了法庭遥
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社会尧经济尧医疗水平和人文背景等具体情况而定遥
只有从社会存在和人类进步的角度袁并立足当代中
国社会发展的实际袁才能行之有效地解决这个问题遥
美国学者 杂澡藻噪藻造造藻就曾经对冠状动脉血管重建术和
子宫切除术两种手术的临床应用适度性进行过评

价遥他将风险效益比对适度分成九个等级袁由三个多
学科尧多专业的专家组成平行的尧独立的小组袁根据
适应证标准进行评价袁分别评出适应证的必要性和
适当性袁以确定是不是过度医疗的问题咱愿暂遥 圆园员园年
员耀员圆月袁南京医科大学第一附属医院妇幼分院选择
员猿圆例实施临床路径的计划性剖宫产病例为临床路
径组袁选择 源怨源例同期符合临床路径实施标准但未
实施临床路径的剖宫产病例为对照组作为研究对

象袁分析临床路径组与对照组的术前住院天数尧平均
住院日尧住院费用尧并发症尧纠纷发生数及患者满意
度等袁结果表明袁临床路径组患者平均住院时间和平
均住院费用显著低于对照组袁患者满意度显著高于
对照组咱怨暂遥可见袁将诊疗活动限制在一个适度的区间
内袁既是必要的袁也是可行的遥

渊二冤模型的建构
员援 模型的基本概念与逻辑关联
首先袁医疗成本遥 医疗成本由于自身的复杂性

和多样性袁至今未形成统一尧科学尧规范的方法体系遥
即便是目前普遍实施的科室成本核算袁也没有统一
的操作方法袁医疗成本分摊更是五花八门遥 但总体
来说袁对于治疗方案的评价袁只考虑效果袁不顾成本
消耗是不可取的曰只考虑成本袁不考虑效果也是无意
义的袁问题的关键在于平衡成本与效果袁寻求一个最
佳点遥 在多个治疗方案中袁一个治疗方案即使成本
较高袁但临床效果显著袁仍不失为较佳的治疗方案遥
成本效果最佳的治疗方案未必是实现特定治疗目标

费用最低的遥 所以在对医疗领域中的成本要效益进
行分析时袁要综合考虑效果与成本在临床治疗方案
中的作用袁使成本效果分析更加科学化遥

其次袁医疗效率遥 医疗效率反映的是治疗一个
疾病的成本和产出质量遥 人们患病后到医院不是购
买门诊尧检验或药品袁而是为治愈或者控制疾病遥 因
此袁优质尧低耗尧高效的理想医疗结果是合理的尧科学
的医疗效率的衡量标准遥 一般来说袁医疗效率涉及
医疗费用尧诊疗流程尧医院功能定位等因素遥 从医疗
费用看袁在医疗资源配置有限的情况下袁如何以较低
的医疗成本产出较高的质量袁在医疗行业是相当困
难的遥 即使是竞争力很强尧效率很高的医院袁如果不
能很好地控制诊疗方案袁医疗费用依然会高企遥 从
诊疗流程看袁只有不断优化医疗流程袁提高医院运营

效率袁简化患者就医过程袁缩短患者诊疗时间袁才可
达到调控医疗效率的作用遥从医院的功能定位看袁只
有各级医院定位准确袁 各司其职袁 政策措施引导有
力袁才能有效利用资源遥特别关键的是要提高社区医
院医疗效率遥 总之袁在目前有限的医疗资源配置下袁
唯有通过适度诊疗袁通过对医疗效率进行调控袁才能
在保证医疗质量的前提下提高医疗效率袁 满足十三
亿人口的医疗需求遥

第三袁医疗边界遥 确定医疗边界袁是区分适度诊
疗与过度医疗或防御性医疗的关键遥界定医疗边界袁
首先要看诊疗措施或手段是否明显超过疾病诊疗实

际需要曰 其次看患者由此产生的医疗费用是否明显
超过疾病诊疗实际需求或合理需求曰 第三看是否给
患者造成人身和财产损害遥 如果不是严格按照医学
本身的需要来执行袁而是以医务人员为中心袁从医务
人员的自身利益出发来开展诊疗活动袁 为了应付可
能的医疗事故诉讼而构造防御体系袁 则既与医学伦
理学所强调的野一切以患者为中心冶的原则相抵触袁
也容易丧失对未知疾病探索的勇气袁 减少对未知疾
病探索的机会袁延缓医学科学的正常发展遥

最后袁患者感知遥 北欧学派代表人克里斯丁窑格
罗鲁斯提出的野顾客感知服务质量冶理论认为袁顾客
的满意度取决于顾客对服务的期望和顾客实际感知

的服务之间的对比遥 如果实际感知大于或者等于期
望袁那么顾客的满意度较高袁反之就低遥 在医院质量
管理中袁野患者感知服务质量冶 则是患者对医院服务
质量的预期同他们实际感知的服务之间的对比遥 如
果医院的诊疗服务符合或高于患者的预期袁 患者就
会有较高的满意度遥而患者对于诊疗过程的感知袁包
括医疗环境尧医疗设施尧医疗技术尧医疗费用等客观
感受袁也包括服务态度尧就医便利性尧医疗需求满足
程度等主观感受遥 虽然患者具有的主观心理差异性
使得通过量化的方式把握尧测量患者感知十分困难袁
但患者对医疗质量的感知袁能形成患者感知价值袁进
而形成患者满意度遥因此袁控制感知偏差对适度诊疗
有着重要意义遥

圆援 模型的核心思想
首先袁 生命价值与生命尊严是构建适度诊疗模

型的伦理基石遥 马克思指出院野人的本质不是单个人
所固有的抽象物遥在其现实性上袁它是一切社会关系
的总和遥 冶咱员园暂叶黄帝内经曳中也有野天覆地载袁万物备
息袁莫贵于人冶咱员员暂之说遥由此可见袁人是自觉和理性的
存在袁 是自然属性和社会属性的统一体遥 而生命质
量尧生命价值和生命时值袁则是构成生命的三个基本
要素遥其中生命质量是生命的物质基础袁生命时值是
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生命的存在基础袁生命价值是生命的目的和归宿袁
三者相互渗透尧相互作用尧相互制约遥 野生命质量和
价值是生命自身的构成要素袁是生命的重要内容袁
所以生命神圣并不只是生命的时值神圣袁 也是生
命的质量和价值神圣遥 尊重生命并不只是尊重生
命的时值也要尊重生命的质量和价值袁 尊重生命
的完整遥 当代人们对生命质量和价值的重视袁正是
这种对生命内涵的全面认识和对生命的整体性尊

重的体现遥 冶咱员圆暂因此袁在探讨适度诊疗模型时袁首要
的就是必须确认人的生命具有至高无上的价值和神

圣不可侵犯的权利遥 此亦为医学伦理原则的题中之
义遥 人的生命本身是珍贵的袁任何人的生命都是同
等宝贵的袁都必须珍视和尊重曰珍惜生命尧尊重生命
的原则袁在次序上是最优先的袁优先于所有其他道德
原则遥 如 员怨怨愿年调查的野维罗布鲁克计划冶袁这项涉
及儿童的研究计划淤袁将儿童作为有潜在危害的研究
计划的对象袁有悖伦理道德袁但儿童的生理特性又决
定了成人研究的结论不能简单地用到儿童身上遥 因
此袁如何在充分知情同意的情况下袁建立合理的实验
审查制度与医学研究法规袁规范研究行为袁并为每个
研究者实施伦理审查袁就是对生命价值与生命尊严的
尊重咱员猿暂袁也体现了医疗实践时袁生命尊严应平等对待遥
再如 圆园园员年荷兰议会通过安乐死法案袁 允许医生在
法律规定的条件下实施安乐死和医助性自杀咱员源暂遥新的
法律规定实施安乐死和医助性自杀必须满足包括患

者提出要求尧患者具有行为能力尧充分告知其他选
择尧患者对死渴望已久尧痛苦无法忍受尧专业的商榷尧
向政府递交报告等 圆愿项条件遥 它表明对生命的尊
重并非只是简单地要求活着袁忽视生存尊严也是对
生命的不尊重遥

其次袁技术理性与价值理性是建构适度诊疗模
型的伦理支撑遥 随着社会进步袁技术理性在很大程
度上拓展了人类的生存能力尧认识能力以及改造与
驾驭自然的能力遥 然而袁技术理性的发展在促进社
会发展的同时袁也存在着巨大的隐患遥 由于技术理
性的效用性及功利性袁科学技术及其运用从一开始
就将人的理性限制在技术问题的层面上袁忽视了在
科技活动过程中人的本质发展袁医疗领域尤其如此遥
医史家罗伊窑波特曾说过院野医学有时似乎是由对发
展技术能力感兴趣的精英领导袁而很少考虑它的目
的和价值袁甚至个体的痛苦遥 患者被看做耶问题爷袁医
学更加倾向活体检查和实验室化遥 冶咱员缘暂现代医疗技

术的发展袁无疑开创了征服疾病尧维护人类健康的奇

迹袁它不仅被视为解决任何疑难杂症的灵丹妙药袁也
被看成人类健康乃至幸福生活的终极源泉袁 其作用
也被无限地放大遥这种对医学技术的盲目崇拜袁对医
学技术突破毫无节制的追求袁 引发了对人体无限制
的技术干预袁 最终导致在医疗领域技术理性的泛化
和僭越袁甚至影响着人们的思维方式和行为方式遥但
事实上袁 技术理性并没能带来人的全面自由及人类
的全面发展袁反而在一定程度上带来认识的偏差遥如
生物医学技术对生命的控制能力日益强大袁 生命过
程在一定程度上已被人为地改变和选择袁 成为人的
意志的衍生物遥 肺脏衰竭患者通过人工呼吸机完成
换气功能袁肾脏衰竭患者用肾透析来取代肾脏功能袁
植物人可以通过鼻饲或静脉注射得到维持生命所需

营养遥 为维持生命的延续而弱化或无视其身体体验
及本能欲求袁 哪怕这种生命的延续并非患者的真实
意愿袁这类事件早已屡见不鲜遥再如医疗资源软硬件
的提升并未提高患者满意度袁 技术进步带来的盲目
自信使医生更容易忽略医学伦理遥此外袁随着人类基
因密码的破译袁克隆技术尧生殖技术尧器官移植的发
展袁 技术道德和价值问题早已成为困扰人类却又无
法回避的课题遥 因此袁在生命面前袁医学技术的发展
必须在社会层面上平衡技术与价值袁 平衡最大多数
人的利益袁 注重社会公平曰 在诊疗层面上平衡不伤
害尧善行尧自主尧公正等原则袁并在此基础上寻求适合
的度袁必须符合人类的长远利益袁才能防范医学技术
可能引发的对人性的扼杀遥

三尧结论院止于至善

适度诊疗模型的提出袁 旨在说明诊疗既是一个
治病过程袁也是一种经济行为袁更是一种人文态度遥
无论诊疗过程如何袁在本质上都只是有限的袁但在有
限的诊疗过程中袁 对生命的尊重却应该和必须是无
限的遥

总体而言袁适度诊疗模型的核心思想是院在尊重
生命价值和生命尊严袁 平衡技术理性和技术德行的
基础上袁通过患者感知和医疗供给的互动管理袁实施
对医疗服务边界的合理控制袁 以保证在当前有限的
医疗资源状态下实现惠及全民的尧 高效率的医疗保
障遥生命伦理学基本的前提是院尊重自主性曰最大多数
人利益的功利主义曰社会公正曰不伤害尧善行尧自主和
公正四原则遥 面对适度诊疗问题袁必须在事实和价值
观之间划分出一条清晰的线袁 分清什么是医学问题袁
什么是价值观问题袁并在其中寻找一个平衡点遥

淤在维罗布鲁克州立学校儿童身上进行的甲肝试验遥
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