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医学人文教育：让医学有温度 
◆王碧轩 

（西安医学院马克思主义学院  陕西西安  710021） 

 
摘要：医学人文教育承载着培养医学生人文精神和对患者实施生命关怀

意识的任务。目前医学人文教育在医学院校中仍是较大的短板，文章通

过分析当下医学人文教育面临的现实困境，提出如下对策，指出医学人
文精神和医学科学精神都是医学必不可少的内在组成部分， 要通过对两

者的融通与共建， 来实现以疾病为中心转变为以病人为中心的转变，促

进医学人文精神与医学科学精神的健康互动与协调发展。 
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高等医科院校作为培育祖国卫生事业人才的重要基地，在教

育过程中重视医学生的人文教育，培养兼具人文精神和人文情怀
的医生，是其义不容辞的使命与刻不容缓的任务。 

1 医学人文教育的内涵 
作为提升医学生人文素养的基本方式——人文教育，其目的

是使学生具备人文知识、彰显人文精神、外化人文行为，其实质
是对于人性的教育。而医学人文教育就是在一般人文教育的基础
上，将医学人文精神与医学科学精神相结合，其核心是尊重一切
与医疗有关的人的价值。主要包括：尊重、热爱和敬畏生命[1]。
医学人文教育在于促使医学生形成在观念、精神与哲学的层面上
的科学与人文相互融通的认知方式与知识结构。 

2 医学院校人文教育的现实困境 
2.1  传统教育模式重理轻文，文理分化现象严重 
人们对待教育，希望它能密切地与今后的生活和职业挂钩，

而常常忽略其在促进人的精神和人格发展中的价值[2]。“重理轻
文”的传统观念在理科生占多数的医疗卫生行业中尤为明显，“技
术至上”则是很明显的体现，对医学生的实验与临床操作能力的
高度重视，和对其知识储备和执业能力中的人文价值的忽视，导
致一些必备的人文知识与技能在医学生严重可有可无。进入职业
角色后，在问诊过程中将缺乏良好的与患者沟通的能力；在治疗
中对患者及其家属缺乏人文关怀。更为严重的是，原本就信息不
对称的医患双方一旦缺乏有效沟通，便会产生信任危机，医患冲
突将是必然结果。 

2.2  医学院校人文教育边缘化，医疗机构人文建设形式化 
目前，多数医学院校的医学人文课程仍设置为选修课。我国

医学院校的人文社会科学课程学时占总学时的比例约为 8%，而
在国外医学院校课程中该比例达 20% ～ 25%，以美国和德国为
首，英国、日本约为 10% ～ 15%。而在医疗机构中亦是如此，
一些医院开展医德医风建设，在许多时候是为了应付检查和收集
宣传素材，相关的科室也形同虚设。 

3 医学人文素养提升的现实路径 
3.1 打造现代医学科学精神，克服唯医学科学主义 
医学人文主义与医学科学主义的对立根源是现代医学科学

技术一方面造就了当代文明，另一方面带来了医学人文精神的衰
落和萎缩。正是在对医学科学技术及其功能的追崇中产生了对医
学科学精神的种种片面理解。第一，医学技术绝对化。医学科学
技术者以实验证实原则将医学科学和非医学科学区分开来，认为
医学面临的所有问题只有靠技术来解决才是王道，技术本身导致
的所有问题也同样只能靠技术解决，技术本身导致的问题，也必
须通过更新的技术来处理。强调科学高于一切、尊重科学，这本
无可厚非。但把科学提高到至高无上，甚至惟一的地步，把医学
科学精神与医学人文精神绝对对立起来，以科学精神否定人文精
神，这就是极端了。第二，医学“功利性”明显。医学科学不仅
具有工具价值，还具有更多价值，如伦理和道德价值、人道价值
等。因此，片面强调医学科学的工具价值是片面的，如基因编辑
婴儿等高新技术的出现，就会产生许多新的社会伦理问题。 

打造现代医学科学精神，需要一种现代的、全新的医学精神， 
要把医学科学精神看作人类精神的内容之一。第一，从人与世界
关系的角度看，医学科学是关于人的生命的科学，医学实践是患
者将生命和健康相托的事业。因此， 医学科学不能有半点虚伪。

第二，就其目的性和本性而言，医学科学的本质特征是探索人类
健康，它的焦点始终指向不知与知、似知与实知、略知与详知、
假知与真知的边界，医学家永远带着科学问题，不断解决新的问
题，并为人类健康创造新技术。第三，就其功能而言，医学科学
又是一种发展和实证的科学，它要借助实验的、实践的、逻辑的
种种手段，去证伪或证实医学知识的真理性、科学性、合理性。
科学精神永远体现着人类的价值追求，是合规律性与和合目的性
的统一。 

3.2 打造现代医学人文精神，克服医学人文精神的片面性 
随着人类和社会文明的发展与演化，人的理性方面主要与科

学、技术的发展和发明相关，这在医学发展中也得到了充分的体
现。因此，崇尚理性成为长期以来作为主导性和统摄性哲学思潮
而占据着统治地位。然而，正是对理性的这种过分崇拜和理性主
义的过度张扬，给人性结构造成严重失衡，从而引出广泛而又深
刻的个性问题，如医闹事件频发等。 

当代的医学人文精神，应从医学科学与医学人文的两极对立
的思维模式中跳出来。提倡对人的理解和关心，医院将以疾病为
中心转变为以病人为中心，保护患者个人权益和以人为中心的医
学道德观和价值观。更加注重人与人、人与自然、人与社会多种
关系的协调共生，尊重人的生命完整性。 

3.3 探索医学人文精神与医学科学精神相结合的大道通途 
医学科学是真、善、美的统一，是合规律性与合目的性的统

一，强调医学人文精神与医学科学精神的融通与共建，就是强化
人类医学对于真善美及其和谐性的自觉追求。单纯的科学精神还
不能完美地指导科学活动到达理想的境界，它必须同人文精神相
融合。医学科学精神与医学人文精神是医学发展和完善过程中必
不可少的组成部分， 也是人类医学实践中不可或缺的动力之源。 

在医学的发展中，我们要自觉促进科学精神与人文精神的相
互渗透。目前人类已经进入了高科技时代，非人化的分解是高科
技的一个痼疾。因此，要克服医学高科技可能带来的非人化后果，
促进科技的人性化，使医学变得有温度。这就要求大力提升医学
人文精神培育，同时，当代医学人文精神也离不开医学科学精神，
只有自觉地把医学科学精神内蕴于宏大的人文精神，医学人文精
神才能更理性、更精准，才能更好地指导人类的医学实践，造福
于全人类。 
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