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医学的目的是什么？

这是一个问了几千年的老生常谈的问题，有人可能会脱口而出，医学的目的不

就是治病救人吗？

从“治病”角度来说，在现代医学里面“病”其实很难定义：失眠是病，感冒

是病，癌症也是病；身体的残躯是病，心理的残缺也是病；有些生理现象也很

难判断，比如骨质疏松或者血压高、心跳快到底是“病”，还是生理现象？

从“救人”角度而言，“生老病死”排“人生八苦”之首，每个人从出生、成

长、衰老到死亡的过程不可逆转。在面对生存无望的病人时，如果为了延长短

暂的生命，而给病人施加巨大的痛苦，这显然也和医学的本质相违背，因为医

学不应该仅仅是延长生命！

那么，医学的目的究竟是什么？

人体是一个巨大的、复杂的系统，生命则是各个部件之间动态平衡的过程。如

果医学的初心是帮助人体重新建立平衡，减轻病人的痛苦，那么，医学就应该

在这条路上一路向前。

然而，实际情况是，在追求这个目的的过程中，出现了很多不合理的地方，其

出发点虽然好，但实际上并不可取，比如说对待癌症病人这件事上面。

我国几种主要癌症的 5 年生存率，相比于上世纪 90 年代都有显著提升，原因在

于超声、CT、核磁共振、特异性肿瘤标记物等先进诊断技术的使用下，很多原

来没有症状的、难以发现的、进展很慢的和不会转移的“惰性癌症”被发现，

这些“惰性癌症”患者的病情轻微，有的甚至在病人余生都不会引发症状和病

痛，更不会致死。

近几年，在外科领域，手术量增长最快的主要是两种疾病，一是肺部结节手术，

一是甲状腺癌手术。据传，在某大型医院，有外科专家开具的入院证已经积成

了书本般厚，排队等着手术的病人已经到了数月后。

我们不否认医学治疗的进步，而真正拉开癌症患者的 5 年生存率数字差距的，

是部分非必须治疗患者。我们可以从这总结出一个常见规律，那就是采用越先

进的诊断技术，做越多的检查，就会发现越多的癌症病人，但全社会因患癌而

死亡的总人数，却并没有因为检查技术的进步而有明显改变。在这治疗过程中，

有些治疗不仅没有改变患者的结局，也没有改善患者的痛苦。



毫无疑问，技术是推进现代医学发展的最重要因素，所有学者孜孜不倦也是希

望能开发出新药物，发明出新设备，推动医学技术的进步。我们利用技术、重

视技术并没有什么问题，但现在的实际情况是，一些医学从业者奉行“技术至

上论”，把技术当成了医学的唯一准则，甚至只是数字，让医学变得冰冷。

首先，“技术至上论”一旦逐渐占据主流，就会消除病人的主体性，忽略患者，

让医学的根本目的变得模糊。

其次，“技术至上论”还会带来很多伦理道德问题。比如对病人的基因检测，

可能导致基因隐私泄露，对基因编辑技术的滥用，可能导致严重的社会问题。

南方科技大学前教授贺建奎，私自制造的两名基因编辑婴儿，就引发了全球范

围的对技术的讨论。

再者，“技术至上论”也带来了一种倾向，那就是只考虑新技术的发明，而不

考虑有多少人能享用这些技术，不考虑人们的经济承受能力，以及对社会的不

良影响，这很可能导致新的社会不公平。

因此，“技术至上论”的种种负面影响，会让医学失去温度，让医生和患者之

间的距离变得更加疏远，还会引发一系列伦理道德危机，那么，针对这些现象，

有什么好的解决方法吗？

人文无疑是增加医疗温度，拉近医患距离的一剂良药！

医学本来就是既具科学属性又具人文属性的学科。今天，我们总是把目光放在

医学治疗的客观效果上，而医学的价值既有客观性，又有主观性。客观标准体

现在医学检查指标是否改善，生存时间是否延长等；主观标准则更多在于患者

及家属本身在治疗过程中的感受。

即便在当今医疗，我们能够为患者提供越来越多的治疗手段，能治疗越来越多

的疾病，但另一方面，人们对医学价值的判断，并不总是客观的。

在医学界有一种说法：在康复的病人中，有三分之一是不治自愈的；有三分之

一是去看了医生，但不是医生看好了病，而是病人觉得看了医生而获得心理上

的安慰；仅有最后的三分之一是医生治好的。所以西方一位医生特鲁多的铭言：

“有时，去治愈；常常，去帮助；总是，去安慰。”这段铭言越过时空，久久

地流传在人间，至今仍熠熠闪光。

但现在的情况往往是，很多医生只重视技术，而忽视和病人之间的心理距离。

经常有医生看病连头都不抬，没有任何温度可言。就像我们之前说的，医学的

目的是帮助人体建立新的平衡，减轻病人的痛苦，很显然，如果摆脱了人文属

性，缺少了人文关怀，这个目的是很难达到的。

既然医学需要人文关怀，那么，现代医学该如何保证人文关怀呢？

首先，我们每个人都要树立豁达的疾病观和生死观。疾病和死亡是生命的必然。

所以不管是医生还是病人，都需要树立正确的疾病观和生死观，只有这样，我



们才能在医学力所能及的范围内，得到尽可能多的帮助和慰藉，否则就只能收

获痛苦与失望。（当医生，比帮助病人活下去更难的，是告诉他们要懂得放

手）

其次，应该回归以病人为中心的价值医疗。所谓价值医疗，就是病人认可的有

价值的医疗，这个价值不在于理论有多深奥，设备有多高级，而在于病人的切

身感受。具体病例具体分析，因人而异。

另外，加强人文教育是医学教育非常重要的任务，虽然现代医学技术给人类带

来了福音，但如果缺乏人文，就容易坠入技术主义的陷阱，因此，学校的有意

识培养、老师的言传身教就显得极为重要。

医学的目的应该是多维度的，抛开医者和管理者的角度，也应该站在患者角度。

所以，医生从来不是一项普通的职业，医学也从来不是一般的科学，它关乎人

的生命健康，更关乎世道人心，所以，我们才会对医生的道德品质有比普通人

更高的要求！（原标题为：病人越治越多，手术越做越大，医学的目的究竟是

什么？）
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