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想象自己突遭车祸并且重伤。您被送进 
医院的重症监护室，并且彻底丧失与人沟通
的能力，仅靠人工设备来维持心跳和呼吸。
主治医生认为您已经不可能恢复健康。

想象自己已经丧失自主决定的能力。您现
在已经住进医疗护理机构。您无法自主进食，
不知道自己是谁，不认识自己的家人，也记 
不住眼前发生的一切。从此以后，您再也无法
与人进行有意义的交流，并且健康状况将持续
恶化。

想象自己身患绝症，虽经多方治疗也不见
好转，很快就会走向生命的终点。

您的家人和为您
服务的医疗团队
是否知道您的 
意愿？

什么是预立医疗计划？
通过预立医疗计划，您可对自己的医疗服务意愿进行思考、探讨和记录存档。该流
程是一种有助于在当前或未来做出医疗决定的实用方法。

预立医疗计划有何裨益？
万一您无法通过语言表达自己的意愿，则必须 
确保您的家人和为您服务的医疗团队真正了解您 
的想法。没有人能够预知未来，包括以后的健康 
状况。无论明朝旦夕祸福，提前制定计划就能防 
范于未然。预立医疗计划可为您本人、您的家人 
以及需要以您的名义做出医疗决定的人提供方便 
与慰藉。

预立医疗计划的对象包括哪些人？
每一个人。我们所有人都可以从中获益。如果您的健康状况突然恶化或遭遇不测，
并且丧失自主做出医疗决定的能力，提前计划就能够确保相关人员了解并尊重您
的意愿。

何时开始进行预立医疗计划？
现在就行动吧。在您面临危机或重病之前，越早开始预立医疗计划越好。

“我希望我的家人 
了解我对以后接受
医疗服务的看法。
这样，他们在需要
替我做决定的时候 
就不会惊慌失措。”
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我应该从何处入手？

思考   解   择   沟通   记录 

针对未来可能接受的医疗服务，
您持有怎样的价值观、意愿和 
目标？想想自己最重视的东西。

您是否拥有会对医疗意愿造成 
影响的个人信仰？

在什么情况下，您会愿意或 
不愿意接受某类特定治疗？

您希望在哪里接受治疗？

您是否有过为家人或朋友做出 
医疗决定的经历？

第 1 步 

思考自己的价值
观和个人意愿。

“不妨考虑一下延长生命、
保证生活质量之类的医
疗目标，以及自己更喜
欢独立生活，还是在家
里或保健中心等熟悉的
地方接受他人的护理。”
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思考   了解   选择   沟通   记录 

第 2 步 

了解自己的健康
状况。

如果您现在的身体状况不佳，应与医生或其他
医疗工作者一起探讨。您可以询问自己的预后情
况，即所患疾病在未来的发展结果。您可以了解
所患疾病有哪些对应治疗措施及其治疗效果。 
您还可以了解自己可能需要做出哪些医疗决定。

“我们永远无法预知命运的安排，
但是我可以跟您聊一聊，让您大
致了解一下其他面临相同遭遇的
患者经历了什么。”
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思考   了解   选择   沟通   记录 

您可以尝试考虑
下列问题:

我相信这个人在与医疗
团队商谈时能够尊重我
的价值观和意愿吗？

他/她是否能够明确表达
我的想法？

他/她是否有能力在高压
环境下果断做出决定？

如果我无法自主做出医
疗决定，这个人是否愿
意并且有时间和精力来
做我的代理人？

意外或突发疾病可能让我们丧失表达能力。其他一
些慢性疾病可能逐渐剥夺我们与人沟通或做出医疗
决定的能力。预立医疗计划的一个重要步骤就是，
在您无法自主做出医疗决定时，选择并指定代替您
完成这项工作的人，这一指定结果具有法律效力。
该名人员可看作您的代理人。

您可以自由选择代理人，例如家人或好朋友。请务
必与您的代理人深入探讨，让他/她真正了解您的
价值观和意愿。 

第 3 步 

选择能够替您做出 
决定并为您传达 
心意的人。 
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思考   了解   选择   沟通   记录 

第 4 步 

与他人沟通，让其
了解您的价值观和
医疗意愿。 

预立医疗计划中最重要的一部分就是与您的
指定代理人、家人和医疗团队进行沟通。跟
家人讨论这种健康问题可能让人很难接受，
但是提前了解您的意愿将会有助于家人在未
来做出正确的决定。在一个已经充满紧张气
氛和不确定性的高压环境中，提前做好准备
能够缓解整个局面。

有关人员还可以借助于上述沟通内容，在尊
重您自身意愿和病情的基础上确定相应的医
疗方案或医疗目标。

您对于健康问题的医疗意愿或价值观可能随
着时间的推移而变化，所以请务必保持坦诚
交流的态度，让上述人员及时了解最新动态  

“我跟儿子谈过预立医疗计划。刚开始 
他不以为然。他努力让我明白我这是瞎 
操心，我很健康，我会长命百岁。我知
道，现在就开始考虑我有朝一日可能不 
在人世的事情，会让他难过。

我解释道，我当然希望自己一辈子健健 
康康，但是万一有什么意外状况导致我 
不能说话，我希望他能安心接替我的工
作，代替我跟医生讨论并且做出决定。 
我把自己看待健康问题的价值观以及重病
或生命垂危时的优先事项一一告诉他。 
最重要的是，我知道他不会再有负担， 
他现在已经明白我的价值取向， 
他能够为我做出正确的决定。

然后，我打电话把这件事告诉其他家人。
我希望他们知道我儿子成为我的代理人，
而且清楚这件事的来龙去脉。我不希望 
在以后生病的时候还有人为此争吵甚至 
产生误会。”
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思考   了解   选择   沟通   记录 

预立医疗计划的下一步是记录存档。在艾伯塔
省，此类记录存档的法律文件称为个人预立医疗
指示。在个人预立医疗指示中，需要指定一位备
选决策者担当您的代理人，即在您无法自主做出
医疗决定的时候，由此人以您的名义与医疗团队
沟通。代理人将根据您的意愿，代表您做出医疗
决定。您还可以在个人预立医疗指示中记录与医
疗意愿和价值观相关的任何其他信息。 

个人预立医疗指示仅在您无法自主做出医疗决定
的情形下生效。通过这份文件，可以明确您的医
疗决定代理人以及您自己的医疗意愿，有助于减
少冲突和争吵，让您的亲朋好友卸下心理负担，
重归平静。 

如果您的健康状况或医疗意愿和价值观发生变
化，可以并且务必随时修订个人预立医疗指示。
对于个人预立医疗指示如有任何疑问，请联系 
公共监护员办公室 (Office of the Public Guardian)  

寻求帮助。

公共监护员办公室联系电话
1-877-427-4525

网址:
www.humanservices.alberta.ca/
guardianship-trutsteeship/ 
office-public-guardian.html

第 5 步 

在个人预立 
医疗指示中 
记录存档 
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医疗目标
围绕预立医疗计划开展沟通与 
交流有助于做出正确的医疗决定
为您服务的医疗工作者可通过指
定医疗目标，了解您对于医疗服
务的总体目标和首选医疗场所。
在紧急医疗事件发生时，医疗 
团队可利用指定医疗目标，根据
您的健康状况，及时提供符合您 
自身意愿以及价值观的有效医疗
服务。

医疗目标主要涉及三大治疗方案:

抢救治疗–在这种方案下，患者希望接受能够提供的任何医疗检查 
和/或干预措施，包括重症监护 (ICU) 和复苏术。

�医学治疗–在这种方案下，患者希望接受能够提供的任何医疗检查 
和/或干预措施，但是不包括重症监护 (ICU) 和复苏术。此外，治疗 
地点 (家中、医院和保健机构) 将取决于当时的医疗条件以及患者 
的个人意愿和价值观。在无法进行 R 类方案的时候，可以考虑采用  
M 类方案。

�安适治疗–这种方案主要针对不可能治愈/控制的重大疾病，医疗检
查和干预措施的目标是控制症状和维持功能。为更好地了解或控制 
症状，患者可能需要接受转院治疗。

上述三大治疗方案都与指定治疗目标相关，后者的作用是定
义以及向医疗工作者说明个人对于医疗服务的期望。请根据
您的健康状况以及医疗意愿和价值观进行选择，并将医疗目
标告知您的医疗团队。

“如果患者希望跟我讨论自己
在健康问题上看重什么，期
望得到什么，我会很愿意跟
他/她一起交流，帮助其制
定自己的医疗目标。通过这
些讨论，我们可以明确患者
对于健康问题的意愿，从而
确定适当的医疗目标。” 
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对自己的健康状况和医疗意愿进行思考
并和他人交流，这是一件很有意义的
事。如果您的健康状况现在开始恶化，
您可以为医疗团队和家人提供哪些实用
的建议和指示？

不妨从以下方面入手，准备沟通和交流
的内容:

我希望使用所有治疗手段，包括复苏术
和重症监护室的人工维持设备，来延续
我的生命，如果还有可能挽救的话。(R) 

延长生命对我来说比什么都重要，无论
将来是否能够康复或者以后会给我的生
活质量带来什么改变。 

我希望使用所有治疗手段，但是不包括
复苏术或重症监护室的人工维持设备，
因为这些方法既不能延续我的生命，也
不能帮助我恢复一定的生活质量。(M) 

我希望通过治疗缓解痛苦，过得舒服一
点。我只需要能够改善生活质量的医疗
方案。我不希望通过医疗，包括复苏术
或重症监护室的人工维持设备，来勉强
维持生命。(C) 

我愿意接受对症治疗，但是如果我无法
康复或恢复生活质量，我宁愿选择能够
让我缓解痛苦的治疗方法，平静地面对
死亡。 

我希望清楚明确地表达自己对于生活质
量的看法。 

在哪些情况下，我不希望通过医疗， 
包括复苏术或重症监护室的人工维持 
设备，来勉强维持生命？ 

我的健康状况或未来生活出现什么变化
可能导致我的意愿发生改变？

您和代理人或家人以及
医疗团队之间进行沟通
和交流时，通常都会探
讨有关医疗目标的决策
问题。
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请向为您提供医疗服务的机构或人员咨询， 

以了解获取“绿袖套”的渠道。

医师或护士将向您提供一张艾伯塔省卫生局 (Alberta Health Services) 印制的
表格，来记录您的指定医疗目标，此类表格在各大医疗机构之间都能通用。 
上述表格连同个人预立医疗指示以及任何其他预立医疗计划文档的复印版都将
存放在塑料制成的“绿袖套”中。当您在家里时，应将绿袖套放在冰箱上或冰
箱附近，以便急救人员等医疗工作者能够在进门后第一时间发现。如果您需要
住院或入住任何医疗机构，请确保随身携带绿袖套。在您与他人交流预立医疗
计划和指定医疗目标的过程中，绿袖套将发挥重要作用。

什么时候需要制定或更改医疗目标？
您的医疗团队将在以下情形出现时与您探讨医疗目标的相关事宜:

•	进入医院或医疗保健机构时

•	手术前

•	转院时

•	进入急救室或紧急医疗中心时

•	在家庭医生处进行年度体检时

•	个人健康状况出现变化时

•	根据您的要求，您可随时制定或修订预立医疗计划

大多数情况下，您和代理人、家人以及医疗团队可以达成一致意见，选择最适
合您的指定医疗目标。但是，如果出现难以协调的情况，可通过争端解决流程
来做出抉择。如需了解详情，请向为您服务的医疗工作者咨询。
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预立医疗计划清单

q	我已经进行了认真思考，我知道自己
对于医疗服务的价值观、信仰和个人
目标。

q	我已经和为我服务的医疗工作者进行
过沟通，我很明白我目前的健康状况
以及未来需要做出哪些医疗决定。

q	我已经选定了代理人，他/她知道我
的相关意愿。

q	我已经和家人和/或好朋友聊过我对
于医疗服务的意愿和计划。

q	我已经跟我的医生商量过医疗目标的
相关事宜。

q	我已经填写个人预立医疗指示文件，
并将复印本交予我的代理人和医疗工
作者。

q	我已经将我的文件 (包括个人预立医
疗指示和指定医疗目标) 存入绿袖套
中，并把袖套放在冰箱上或冰箱附近

q	无论我去往医院还是其他医疗机构，
我都会随身携带绿袖套。

如果您愿意申请一张可放入钱
包，并注明紧急医疗事件发生 
时的代理人联系信息的小卡片， 
请拨打公共监护员办公室  
(Office of the Public Guardian)  
的电话领取:

1-877-427-4525
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如需了解详情，请咨询为您服务的
医疗工作者或访问以下网址:

www.conversationsmatter.ca

关于医疗决定的参考资源: 

• 指南   • 视频


