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临床医学专业人文精神教育误区探析
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【摘要】 我国临床医学专业人文精神教育一直存在误区,误将医学人文知识的多少等同于医学人文精神

的高低;重视医学科学教育,忽视医学人文教育;误将人文精神教育、思想政治教育、文化素质教育等同;过
分夸大医学人文与医学科学的对立,错误定义二者的关系;浮夸的技巧教育掩盖了医学人文教育的实质;
传统的封闭式教学扼杀了医学人文精神教育的深入发展。只有正确认知医学人文精神教育的误区才能更

好地做好医学人文精神教育,为医学人文精神教育的发展做出贡献。
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0 引 言
医疗的对象是人,因此医学的出发点是“以人为

本”,最终目标是“生命的终极关怀”。然而,随着医

疗技术的不断发展,医疗界更加重视医学的科学精

神,忽视医学的人文精神,由此引发的医患矛盾日益

严重,所以临床医学专业学生人文精神的培育显得

尤为重要。本文试对目前我国临床医学专业人文精

神教育存在的主误区进行讨论。
1 将医学人文知识的多少等同于医学人文

精神的高低
在医学人文教育中,教育者更多关注人文知识

的“灌输”,很少思考人文精神是否提高,认为人文知

识的学习就是人文精神教育的提高,更有甚者以学

生人文科目考试的分数作为衡量的标准。事实上,
这二者完全是两个不同的概念,医学人文精神是一

种职业理性自觉,也是对医学人文不断追求的精神

提升川,是根植于内心的一种理性的自觉的心理状

态,是人们在应用医学人文知识的实践过程中,引发

了自身的情感体验,并克服重重困难和挫折而最后

形成的稳定的心理状态,具有一定的主观性;而医学

人文知识是学术界对医学人文所取得的共识性认

识,是人类对医学人文认识的成果,’已来源于实践,
并在实践中不断积累和发展y。它是医学事业长期

发展积累和总结的知识体系,是客观的、被动的。
通过医学人文知识的传授可以培养医学生的医

学人文精神。但医学人文精神的培养既包括医学人

文知识,还包括接受者情感、意志、信念等主观因素

的影响。
2 重视医学科学教育,忽视医学人文教育

科学教育与人文教育,是现代教育的两翼,也是

近代大学教育的历史传统叫。正如杜治政所说,大
学的教育不应该只培养会技术的“机器人”,而应该

培养出有血有肉,能够服务他人,奉献社会的“有用

人”。医学生的培养同样需要科学精神和人文精神

相伴而行。在临床医学专业的学习和实践中,以科

学精神主动探索,以人文精神涵养人性,才能正确地

实践和实现医学解除人类病痛的崇高目的,才不会

成为增加病人痛苦的庸医川。但是,临床医学专业

本是最应该体现人文的学科,现在却是人文教育严

重缺失的领域。虽然医学生课业繁重,但医学科学

知识的学习不应该使学生成为只盯着疾病和过度关

心局部的书呆子。《黄帝内经》中提出,医者要“上知

天文、下知地理、中知人事”。医者若不能将天文、地
理、人事融入到医学实践中,就不可能从根本上真正

为患者解除痛苦。然而随着全国高校的大规模扩

招,本应作为“精英”教育的临床医学专业也在学校

发展的“大跃进”中沦为“大众”教育。为了实用性与

经济性,一方而,医学科学教育地位不断被强化,医
学人文教育不断被削弱,使临床教育本身迷失了发

展方向。另一方而,由于资源的有限,临床医学专业

的学科建设、临床实践等各方而都得不到保证,人才

的培养质量不断下降,形成恶性循环。社会的功利
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化驱动了高等教育的功利化,以“看病”能力的培养

为唯一目的来界定临床医学课程和医学人文课程的

意义,是造成临床医学生从功利角度看待医学人文

课程的原因,造成医学生价值体系的崩塌,己形成临

床医学人文教育的误区叫。此外,医学人文学科建

设落后,课程体系陈旧,医学人文课程缺乏系统性和

连贯性,专业课教师缺乏参与,重理论,轻实践,这些

问题的存在都是制约医学人文教育前进的障碍。
3 将人文教育等同于思想政治教育

人文精神不可避免地要受到人们社会、经济地

位的影响,但作为以人为本和以人性为轴心的人文

精神,其主要内容是世俗的,是具有普世价值的,基
本不属于意识形态的范畴川。无论国家、种族、宗教

有何差异,无论社会地位、学识有何差别,对生命的

敬畏,对弱者的关爱,对生命权的尊重都是一致的、
平等的。纵观中西方医学发展史,无论是我国的“医
乃仁术”、“大医精诚”,还是西方的“希波克拉底誓

言”、“人本主义”,无不诊释着人文精神的普世价值。
思想政治教育也是人文,但是,思想政治教育受到意

识形态的影响,不同的国家、不同的民族、不同的宗

教、不同的阶级对于思想政治教育的认识是不同的。
人文精神是临床医学的灵魂,它远比一般的思想政

治教育更加深刻。很多医学院校并没有明确认识到

两者的差别,甚至有的医学院校长期将医学人文教

育通过学生活动的方式来开展,由思想政治课教师

讲授医学人文课程,有的是一名教师讲授多门人文

课程。这些都导致了医学人文精神教育的偏差,为

其带上了“有色眼镜”,完全迷失了医学人文教育的

目的。
4 错误定义医学人文与医学科学的关系

长久以来,人们认为医学人文教育与医学科学

教育是对立的,似乎重视了人文就忽略了科学,医学

科学的进步就必须牺牲人文教育。医学教育就像一

个“框架”,“框架”中被定义了时间和空间的参数,所
有的教育内容都不能脱离这个“框架”,这种限制导

致了人文教育和科学教育此消彼长的对立。但这种

对立是体制和机制造成的,不是医学人文和医学科

学本身造成的。无可否认,医学人文具有约束和评

判医学科学的作用,但从未排斥过它,相反是最大限

度地开发它。医学科学也因为医学人文的引导,朝
着更加人性化,更加符合生物心理社会医学模式要

求的方向发展,服务人类的幸福,实现人性化医疗。
所以,在实际的医疗活动中,医学人文和医学科学二

者是互补双赢关系。我们强调医学人文教育是希望

通过医学人文教育更好地促进医学科学的发展,而
不是忽视医学科学教育。医学人文教育与医学科学

教育应该形成共融平台,实现医学人文与医学科学

的齐头并进,最终实现临床医学人性化发展川。
5 结 论

随着医学模式的转变,当代的医学己经从以“疾
病”为中心转变为以“患者”为中心,而这种转变也推

动了医学教育的转变,医学人文与医学科学共同发

展方能有效规避以的教育误区,才能培养出满足社

会需求的医学人才。
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