
亲人临终，是治疗还是放手？全世界无数家庭几乎都要面对这个艰难的抉择。这是一个极
具情感张力的问题，观念的分歧往往导致各种纷争和关系破裂。

下面这个故事是临终与死亡心理文化研究者、咨询师彭小华的亲身经历。她的父亲在去年
不幸因病离世，在父亲临终前，他们一家人围绕挽留和放手、治疗到死和适时停止治疗等问题，产
生了强烈的分歧。彭小华想适时中断治疗，让父亲有尊严地离开，结果却以失败告终。在彭小华看
来，临终方式的改变、改善，仍然任重道远。（摘编自《财新周刊》《中国新闻周刊》、澎湃新闻）
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在是否应当继续父亲的临
终医疗上，彭小华也曾试图求
助医生。一位副主任医生告诉
彭小华，继续治疗符合救死扶
伤的人道主义原则。彭小华突
然想到，自己有个老朋友，是一
家医院院长。这位朋友常说，
人生最好的结局，就是好好的
活，快快的死。“作为医务人员，
他们也是这样想的。但他们不
会对病人家属这么讲。”

“继续活着，继续等待，对
父亲来说，是好事还是坏事？
可惜他已经永远无法告诉我们
了。”彭小华说，死亡进程被延
续生命的治疗干扰、中断两年
之后，父亲终于获得了解脱。

在彭小华看来，临终医疗

偏好其实是临终者个人的主权
范围，“如果父亲希望治疗到底，
我也不会反对和制止，并且会
竭尽所能帮助他。只是，在住
院之前，91 岁的老人已经出现
了早期的阿尔茨海默症。一生
做学问的老人，已经不会写字，
也不怎么认字了”。彭小华说，
有调查显示，那些没有交代后
事的父母，一旦突然离世，子女
抑郁的比例会很高。所以彭小
华总是对朋友们说：“如果有一
天轮到我们自己，就早点告诉
他们该怎么做。那种放松和没
有遗憾，才能让子女好好生活。”

因此，早在 2016 年，彭小
华就为自己预立了一份遗嘱，
坦然安排好了身后事。

亲人临终，是治疗挽留还是适时放手

过去几年，旅美学者彭小华先
后经历了婆婆和母亲的死亡。在
彭小华看来，两位母亲都是极具智
慧的女性，她们的离开都很平静。
但彭小华没想到，在父亲的临终医
疗决策上，家人之间有了分歧。

2020 年 10 月初，彭小华的父
亲因病住进四川省成都市某三甲医
院。20多天后，医院给家属下发了
病危通知书。2020年10月25日，
刚从国外回来还在酒店隔离的彭小
华，突然接到医生的电话，询问是否
同意给父亲插胃管。医生说，老人
不能吞食，插胃管是为了增强营养、
抵抗感染。在得到插管“是临时性
的”的回答后，彭小华表示同意，哥
哥和她的意见一致。然而，在现场
目睹了插管过程的二表姐告诉彭
小华，在插管时，老人殊死抗拒，四

个护士摁住他的四肢，花了一个多
小时才把胃管安好。“这是怎样的
折磨？父亲该多么绝望和恐惧？”
彭小华听得心尖颤抖。

隔离结束后，彭小华每天去医
院陪伴父亲。一周过去了，十多天
过去了，父亲的状况没有丝毫好
转。当时，老人下身插着尿管，鼻
孔里插着胃管，一只手臂上输着液
体，另一只手臂上套着监护仪袖
带。“父亲完全任人摆布，没有反
应，不会抵抗。”彭小华逐渐意识
到，这不是在治疗疾病、延长生命，
而是在拖延死亡、延长折磨。

到了 11 月下旬，父亲的状况
还是没有好转。看到父亲无助地
躺在那里毫无生趣，彭小华越来越
感到难以忍受，她觉得必须叫停维
持生命的治疗。

然而，在现今社会，除非经济困
难，维持生命的医疗措施一旦开始，
家属很难叫停。更难的是，家人之
间意见分歧，难以决策。最后的结
果，往往是坚持治疗的意见占上
风。而他们给出的一个最常见的理
由是：“叫停治疗，别人会怎么说？”

看着病床上的父亲，彭小华
说，她能理解，医院一定不会放弃
治疗。而对她来说，如果父亲的生
命趋势没有扭转，就没必要再让他
受罪了。她希望接下来能找到好
一些的、有临终关怀服务的康养机
构，给父亲取下那些管子，也放开
他的手，让他自由。同时采取一些
让他舒服些的措施，从而能在亲人

的陪伴下平静地离开。但是，几经
商量，彭小华的哥哥都不同意。
2021年3月，彭小华决定再做最后
一次努力。交谈前夜，她和哥哥都
失眠了。彭小华表示愿意承担决策
责任，“如果有社会舆论，冲我来好
了，我会公开说明，由我独立承担”。

彭小华没想到，哥哥仍然不同
意，还一再向她暗示，治疗是父亲
想要的。他的依据是，母亲去世
后，父亲有一次在闲聊中谈到，亲
人临终时，家属不能要求停止治
疗，否则是犯法、胡闹。彭小华感
到继续讨论不会有什么结果，“为
了父亲的死亡权利，我已经竭尽全
力，走到了极限”。

亲人临终，是治疗挽留还是
适时放手？2019 年底，作家琼
瑶想要叫停她丈夫平鑫涛延续
生命的治疗，为此和继子发生
了严重冲突。两方恶语相向，
引起舆论哗然，也促使整个社
会思考临终时挽留、放手之间
孰是孰非的问题。然而，对于
这个问题，社会至今没有共识。

彭小华在做咨询时，也遇
到过相关案例，有的亲人甚至
因此断绝了往来。彭小华还发
现，在一些家庭里，父母的临终
医疗决策由权威比较大、个性
比较强的成员主导，其他人未
必赞同，却没有机会充分表达
意见，只好隐忍。表面上没有

冲突，但大家面和心不和，关系
同样受到伤害。彭小华说，自
己和哥哥没有陷入意气之争，
是因为他们明白彼此的出发
点，讨论问题不带情绪，彼此没
有一个字攻击中伤对方，“哥哥
要捍卫父亲活着的权利，我要
捍卫父亲死亡的权利”。

不过，彭小华的想法却被
人怀疑“有私心”，“大家都知道
我反对延续生命式的治疗，他
们认为，如果父亲在临终时采
取了延续生命的治疗，我的理
论就没有说服力，所以我非要
叫停父亲的治疗”。对此，彭小
华没有回应，“因为他们是以己
度人，我丝毫没有这样的担忧”。

殊死抗拒抢救的老人

“叫停治疗，别人会怎么说？”

观念的分歧导致各种纷争和关系破裂

坦然安排好自己的身后事


