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Abstract 
This article conducts a survey on several related ethical issues, such as the trust between doctors 
and patients, psychological barriers of patients, disagreements between patients and their fami-
lies and the signing of informed consent caused by uncertainty factors and the high cost of the tu-
mor radiotherapy. The selection dilemma of medical staff, family members and medical institu-
tions were discussed, and related suggestions according to the survey results were proposed. It 
provides practical support for the development of medical ethics and the improvement of relevant 
legal provisions in our country. 
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摘  要 

本文对肿瘤放射治疗的不确定性因素、高额费用引发的医患间的信任、患者的心理障碍、患者和家属的

分歧及知情同意书的签署等相关伦理问题进行了调查研究。从医务人员、家属以及医疗机构三大角度对

其所处的选择困境展开分析讨论，并且根据调查统计结果提出相关建议，为我国医学伦理学事业的发展
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和相关法律条款的完善提供实践支持。 
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1. 引言 

一直以来，恶性肿瘤严重威胁着人类的生存，在人类致死原因中位居第一。恶性肿瘤的发病率和病

死率无论是在国内、国外均呈明显的上升趋势，癌症已成为城市居民死亡的首位原因。恶性肿瘤患者中

约 70%在其治疗的不同阶段需要接受放射治疗[1]。但在执行治疗的过程中，许多典型伦理问题呈现在整

个医疗行为中。从医务人员初步诊断病情，面对治疗效果最佳性和患者知情权之间的伦理悖论，到设计

治疗计划时，针对放射治疗的不确定性的纠结，再到计划执行时，患者家属在高额治疗费用下产生的退

却心理和信任危机，甚至会出现患者和家属的决议分歧问题，此时对医疗机构决策人员来说，将是更大

的医疗伦理选择困境。然而，相对医学伦理学起步较早的国家，我国对医学面临的社会伦理问题的紧迫

性尚缺乏深刻的了解，对包括肿瘤治疗在内的所有治疗过程引发的现实伦理问题还缺乏可被大众接受的

解决方案[2]。 
本文主要从医务人员面对放射治疗的不确定性、追求治疗效果最佳性和尊重患者知情权、病人家属

面对高额医疗费用下的退却心理和信任危机以及医疗机构面对患者和家属的决议分歧所产生的三大典型

伦理学方面的选择困境展开研究。 

2. 医务人员选择困境 

2.1. 治疗效果最佳性与患者知情权的碰撞 

众所周知，“知情同意权”贯穿于整个医务工作中，我国法律法规里明确规定，医疗机构必须持患

者享有知情权[3]。近些年来，在频发的医疗纠纷中，因患者的知情权引发的纠纷占有很大的比例。这就

要求医疗机构认真负责的履行告知义务，因侵犯患者知情权的行为造成损害后果的，应当依法承担相应

的法律责任。 
而在实施治疗的过程中，日常生活中常见的所谓“善意的谎言”会频繁出现。在医疗工作中经常会

遇到由于患者心理阴影过大而影响治疗进程甚至暂停治疗，而为防止肿瘤患者心理压力过大影响到治疗

的效果，经常会遇到恶性肿瘤患者家属强烈要求对患者隐瞒病情，这就造成了医护人员面临患者知情权

和“善意的谎言”之间的尴尬局面。想要达到最佳的治疗效果，就必须违反法律规定的患者知情权，这

使医疗工作者陷入肿瘤治疗过程中的伦理困惑。 
为了更加科学地对该问题展开研究，我们在校园周边以过往路人为主要目标发放问卷，随机选取 18

岁以上不同年龄段的男女各 500 人展开问卷调查，经对其结果分析如表 1 所示。 
经调查显示，患者处于一个倾向享有知情权却又排斥不乐观病情的矛盾心理，而 66.13%的医护人员

支持尊重患者的知情权，若病情恶化，医务人员向患者提供病情信息，这就很可能造成患者心理上的沉 
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Table 1. Opinions of different groups on the treatment of patients’ diseases 
表 1. 不同人群对于患者病情的处理意见 

身份 调查内容 评价 百分比 

肿瘤患者 

是否希望知道自己病情的真实情况 
是 87.1% 

否 12.9% 

哪种情况下进行治疗心理压力较小 
不太了解病情的状况下进行放化疗 52.42% 

了解到不太乐观的情况进行放化疗 47.58% 

医护人员 面对患者病情恶化，更倾向于哪种情况 

尊重患者知情权 66.13% 

编造“善意的谎言” 28.23% 

其他 5.65% 

病人家属 你认为患者病情被隐瞒是否出于善意 
是 83.87% 

否 16.13% 

 
重压力。因此，为了达到治疗效果最佳性，落实患者知情权要慎重。当然患者之间的心理素质是存在差

异性的，这就要求医师们因人而异，准确把握患者心理状态，定时交流。我们的医疗实践证明在医患之

间由患者直系亲属担当委托人的角色，所以，考虑提出“善意的谎言”时，应第一时间将该告知的相关

情况充分告知委托人，使治疗过程顺利进行，又不会违反患者知情权，一定程度上能缓解医患之间的这

种困惑。 

2.2. 放射治疗的不确定性因素所带来的技术挑战 

近些年来，虽然肿瘤病人放射治疗的效果有了显著的发展和提高，但是有一个不容否认的事实是，

肿瘤病人接受放射治疗后，其效果仍然是一种符合统计学意义上的概率事件，即不确定事件[1]。尽管现

在已经基本实现了精确放射治疗，但是由于个体差异和放射区域正常组织的放射耐受性等因素，有些患

者在治疗中和治疗后会出现放射治疗反应及合并症，个别患者甚至会出现严重的并发症。在这种将选择

权交给概率的情况下，如果低估了肿瘤患者不良预后的危险性，那么无论是医生还是患者，都很容易倾

向于过度治疗。对于医学工作者而言，针对某一特定肿瘤的治疗的这种类似的选择究竟利大于弊还是弊

大于利就是另一难题。 
归根结底，这种肿瘤放射治疗的不确定性主要由于放射治疗的疗效还不够理想、并发症的存在及个

体差异性大而引起。只有通过不断提高肿瘤放射治疗的疗效、减少放射治疗并发症才会让选择困境有所

改善。这就要求当代医学工作者要和现代医疗设备接轨，不断学习，提高自身专业素养。同时，对各类

患者治疗后的随访工作也极其重要，随访工作可以有利于医疗工作者更好了解个体差异性，及时反思总

结，极大程度上减小伦理选择困境的概率。 
在共享经济体制的大背景下，共享医疗的发展也不容小觑。以互联网为共享信息纽带，进行医疗知

识线上交流，将各大三甲医院和普通医院相联系，定期线上交流指导，并对典型疑难病例进行研讨，提

高医疗水平，减少不确定因素。 

3. 家属选择困境 

高额治疗费用影响下的退却心理和信任危机 

肿瘤放射治疗及相关手术的本身就牵连着巨额医疗费用，但长时间人们的观念中，“看病难，看病

贵”的思想根深蒂固。显然，他们缺乏医疗知识。一方面，在高费用治疗条件下，一旦病人化疗刚刚好

转，就要求停止治疗，即使医生建议做进一步的检查和治疗，也不遵从医嘱，然而很快就可能反复。这
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将使患者与医生间产生信任危机。另一方面，随着治疗后并发症的不断出现，患者及家属对主治医师的

信任度会必然降低，想质疑却又不得不相信的心理状态油然而生，这就意味着由此所带来的伦理困惑将

始终存在于医患双方。 
当下的医疗市场又存在严重的信息不对称性，患者及家属(买方)在医疗活动中处于相对被动的地位。

在使患者和家属配合和了解医疗方案的过程中，医务人员难免会带有一些医学专业术语。而家属的文化

程度参差不等，对于医疗方案中某些专有名词理解不通，进而会存有疑虑，同时也产生信任危机。调查

中我们以问题“是否了解根治性放疗和姑息性放疗”验证，结果显示，只有 6.45%的人了解姑息性放疗，

22.58%的人了解根治性放疗，14.52%都了解，但却有 54.45%的人都不了解。显然，这就要求医疗机构有

专门的医务人员向家属分析解释病情，并注意通俗用语，根据家属的文化程度调整自己的介绍方式方法。

介绍的内容要包括治疗的风险性和成功率、可能出现的治疗结果、治疗后可能出现的并发症以及病人所

存在的个体差异性等。高额医疗费用会加剧家属们退却心理和信任失衡的产生，为了避免该问题，医师

应该根据病人的经济水平，因材人施药，尽量能在治好病的情况下少用药，让病人及其家属在能接受的

范围内。除此之外，国家社保的不断完善也为患者安心治疗提供了有力保障。 

4. 医疗机构的选择困境 

家属同意权和患者自决权的冲突 

今年 9 月，一则医疗纠纷新闻“准产妇在医院待产因疼痛要求剖腹产被拒后跳楼身亡”，引起社会

广泛关注。在当下的医疗事故中，我们不乏因患者和家属的决定有冲突而延误最佳治疗时间的案例。在

肿瘤治疗学领域更是如此，比如有些患者家属会由于各种迷信或是巨额医疗费用等而拒绝签署同意书等，

而自我决定权原本是哲学和宪法中的一个概念[4]，这些案例中所涉及的种种患者自决权和家属间的冲突

也成为伦理选择中最难以解决的一大困境，也给医务人员和医疗机构带来巨大的难题。如果造成不可挽

回的局面，相关医务人员和医疗机构也必会承担相应的法律责任，医患关系也会更加紧张。 
在谁更有权决定哪种程度治疗问题方面，如图 1 所示，有 41.94%的人支持患者主导，36.29%的人支

持协商而定，在家属和患者决议有分歧方面，如图 2，有 72.58%的人支持尽量协商二者意见。只有 1.61%
的人支持按照法律文件进行。然而，根据我国《医疗机构管理条例》中第三十三条相关规定：医疗机构

施行手术、特殊检查或者特殊治疗时，必须征得患者同意，并应当取得其家属或者关系人同意并签字；

无法取得患者意见时，应当取得家属或者关系人同意并签字；无法取得患者意见又无家属或者关系人在

场，或者遇到其他特殊情况时，医师应当提出医疗处置方案，在取得医疗机构负责人或者被授权负责人

员的批准后实施。 
 

 
Figure 1. About who has the right to decide which level of treatment 
图 1. 关于谁更有权决定哪种程度治疗 
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Figure 2. Decision making in case of divergence 
图 2. 关于有意见分歧时的决定权问题 

 
也就是说，无论是在大众意见领域还是法律领域，都迫切要求患者及家属的意见统一。从医者角度，

应该做好协商工作，详细了解家属及患者的想法，尽量沟通调解，促使双方达成统一。如果家属还是固

执己见，医护人员应把可能出现的后果说明，并让家属签承担后果同意书。从社会角度，应打击传统迷

信等落后就医思想，传播科学地医疗常识和就医态度。同时，希望完善相关法律，保障患者权益。 
在医疗过程中出现的这些典型的伦理选择问题容易引发医疗纠纷，而医疗工作者的每个选择必将影

响其要承担的责任。每一个医疗纠纷的发生都是对医疗、对法律、对生命的多重拷问。在医患压力紧张

的今天，医务人员、患者家属以及医疗机构都存在着选择困境，而每一个困境都有其独特性，所以解决

方法也像治疗方案一样，因人而异。本次研究以调查形式展开，用数据显示了当前几种伦理选择困境的

大众导向，并提出了相关建议，给医务人员的工作提供实践参考，让每一位病人都享有自己独特的治疗

方案和沟通过程，让每一病例都能完美的收官。 
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