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我国台湾地区生命教育对医学生生命意义感提升的启示
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　 　 摘　 要　 我国台湾地区生命教育深入推动的 ２０ 多年来，在教育理念、教学内容、实践体系、实施路径等方

面取得较丰富的成果和突出的成绩。 通过梳理台湾地区生命教育的发展脉络、凝练台湾地区生命教育的理念

及内容，为医学生提升生命意义感带来以下启示：以医学生知行合一为目标，终极关怀与实践力行之间相互为

用；勤于慎思明辨，促成医学生伦理思考与批判反省能力的养成；融贯医学生知情意行与身心各层面，追求人

格统整与意义澄明；多渠道、多途径整合相关资源，形成医学生生命教育的整体合力。
关键词　 医学教育；生命教育；医学生；生命意义感；台湾地区

中图分类号： Ｒ－０５； Ｒ１９－０　 　 　 　 文献标识码： Ａ　 　 　 　 ＤＯＩ：１０．１３７２３ ／ ｊ．ｙｘｙｓｈ．２０２４．０９．０１５
文章编号： １００６－５５６３（２０２４）０９－０１００－０８

Ｔｈｅ Ｅｎｌｉｇｈｔｅｎｍｅｎｔ ｏｆ Ｌｉｆｅ Ｅｄｕｃａｔｉｏｎ ｏｎ ｔｈｅ Ｅｎｈａｎｃｅｍｅｎｔ ｏｆ

Ｍｅｄｉｃａｌ Ｓｔｕｄｅｎｔｓ＇ Ｓｅｎｓｅ ｏｆ Ｌｉｆｅ Ｍｅａｎｉｎｇ ｉｎ Ｔａｉｗａｎ， Ｃｈｉｎａ

ＺＨＡＮＧ Ｙｉ

Ｓcｈｏｏｌ ｏｆ Ｈｅａｌｔｈ Ｈｕｍａｎｉｔｉｅｓ， Ｐｅｋｉｎｇ Ｕｎｉｖｅｒｓｉｔｙ， Ｂｅｉｊｉｎｇ， １００１９１， Ｃｈｉｎａ

Ａｂｓｔｒａｃｔ　 Ｉｎ ｔｈｅ ｐａｓｔ ｍｏｒｅ ｔｈａｎ ２０ ｙｅａｒｓ， ｌｉｆｅ ｅｄｕｃａｔｉｏｎ ｉｎ Ｔａｉｗａｎ ａｒｅａ ｈａｓ ｍａｄｅ ｒｉｃｈ ｈａｒｖｅｓｔｓ ａｎｄ ｏｕｔｓｔａｎｄｉｎｇ ａｃｈｉｅｖｅｍｅｎｔｓ
ｉｎ ｔｈｅ ｅｄｕｃａｔｉｏｎａｌ ｃｏｎｃｅｐｔ， ｔｅａｃｈｉｎｇ ｃｏｎｔｅｎｔ， ｐｒａｃｔｉｃｅ ｓｙｓｔｅｍ， ｉｍｐｌｅｍｅｎｔａｔｉｏｎ ｐａｔｈ ａｎｄ ｏｔｈｅｒ ａｓｐｅｃｔｓ． Ｓｏｒｔｉｎｇ ｏｕｔ ｔｈｅ ｄｅｖｅｌｏｐｍｅｎｔ
ｃｏｎｔｅｘｔ ａｎｄ ｃｏｎｄｅｎｓｉｎｇ ｔｈｅ ｃｏｎｃｅｐｔ ａｎｄ ｃｏｎｔｅｎｔ ｏｆ ｌｉｆｅ ｅｄｕｃａｔｉｏｎ ｉｎ Ｔａｉｗａｎ ａｒｅａ ｃａｎ ｂｒｉｎｇ ｅｎｌｉｇｈｔｅｎｍｅｎｔ ｆｏｒ ｍｅｄｉｃａｌ ｓｔｕｄｅｎｔｓ ｔｏ
ｅｎｈａｎｃｅ ｔｈｅｉｒ ｓｅｎｓｅ ｏｆ ｌｉｆｅ ｍｅａｎｉｎｇ． Ｆｉｒｓｔｌｙ， ｗｉｔｈ ｔｈｅ ｇｏａｌ ｏｆ ｍｅｄｉｃａｌ ｓｔｕｄｅｎｔｓ＇ ｕｎｉｔｙ ｏｆ ｋｎｏｗ ａｎｄ ａｃｔｉｏｎ， ｕｌｔｉｍａｔｅ ｃａｒｅ ａｎｄ ｐｒａｃｔｉｃｅ
ａｒｅ ｍｕｔｕａｌｌｙ ｕｓｅｆｕｌ． Ｓｅｃｏｎｄｌｙ， ｄｉｌｉｇｅｎｔ ｉｎ ｔｈｉｎｋｉｎｇ ａｎｄ ｄｉｓｃｅｒｎｉｎｇ， ｃｏｎｔｒｉｂｕｔｉｎｇ ｔｏ ｔｈｅ ｃｕｌｔｉｖａｔｉｏｎ ｏｆ ｍｅｄｉｃａｌ ｓｔｕｄｅｎｔｓ＇ ｅｔｈｉｃａｌ ｔｈｉｎｋ⁃
ｉｎｇ ａｎｄ ｃｒｉｔｉｃａｌ ｒｅｆｌｅｃｔｉｏｎ ａｂｉｌｉｔｙ． Ｔｈｉｒｄｌｙ， ｉｎｔｅｇｒａｔｅ ｍｅｄｉｃａｌ ｓｔｕｄｅｎｔｓ＇ ｋｎｏｗ， ｅｍｏｔｉｏｎ， ｃｏｎｓｃｉｏｕｓｎｅｓｓ， ｂｅｈａｖｉｏｒ ａｎｄ ｐｈｙｓｉｃａｌ ａｎｄ
ｍｅｎｔａｌ ｌｅｖｅｌｓ， ｐｕｒｓｕｅ ｐｅｒｓｏｎａｌｉｔｙ ｉｎｔｅｇｒａｔｉｏｎ ａｎｄ ｍｅａｎｉｎｇ ｃｌａｒｉｔｙ． Ｆｏｕｒｔｈｌｙ， ｍｕｌｔｉ－ｃｈａｎｎｅｌ ａｎｄ ｍｕｌｔｉ－ｗａｙ ｉｎｔｅｇｒａｔｉｏｎ ｏｆ ｒｅｌａｔｅｄ
ｒｅｓｏｕｒｃｅｓ ｔｏ ｆｏｒｍ ｔｈｅ ｏｖｅｒａｌｌ ｆｏｒｃｅ ｏｆ ｍｅｄｉｃａｌ ｓｔｕｄｅｎｔｓ＇ ｌｉｆｅ ｅｄｕｃａｔｉｏｎ．

Ｋｅｙ Ｗｏｒｄｓ　 Ｍｅｄｉｃａｌ Ｅｄｕｃａｔｉｏｎ； Ｌｉｆｅ Ｅｄｕｃａｔｉｏｎ； Ｍｅｄｉｃａｌ Ｓｔｕｄｅｎｔ； Ｓｅｎｓｅ ｏｆ Ｌｉｆｅ Ｍｅａｎｉｎｇ； Ｔａｉｗａｎ Ａｒｅａ

基金项目：国家社会科学基金资助项目，编号为 ２３ＢＫＳ１１０；教育部高校思政课教师研究专项（青年项目），编号为 ２３ＪＤＳＺＫ１５３

　 　 现代科学的发展给人类带来了物质生活的丰

裕，也为精神生活提供了物质基础。 然而，物质生活

与精神生活的发展具有非均衡性，生命意义感的自

觉建构对于缓解二者的非均衡性、提升生命质量具

有十分重要的价值［１］。 医学教育具有科学与人文双

重特质，本研究提到的医学生包含专科、本科、硕士、
博士所有层次的医学生。 医学生作为我国卫生健康

事业的接班人和医疗卫生系统的重要后备力量，未
来将与患者直接打交道，他们对生命的态度和看法

至关重要［２］，总结和运用生命教育规律，从生命核心

素养的培育、建构生命意义与价值等方面提升医学

生的生命意义感，不仅能够推进医学生生命观领域

相关研究，而且具有较强的实践意义。
生命教育是以生命为基点，关注生命全过程的

教育［１］。 生命教育遵循生命规律、借助生命资源、选
择适当方式，唤醒人们的生命意识及自觉，锤炼人们

的生命意志和技能，提升人们的生存能力和生活品

质，培育人们的生命素养与智慧，从而引导人们建构

生命认知、涵化生命情感、追求生命价值、活出生命

意义［３］。 生命意义感作为生命教育的重要指标之

一，指的是个体生命对自身当下所拥有的生命价值

和意义的感知，以及对未来生活意义和目标的追寻，
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提升生命意义感能够促使人们以积极乐观的态度对

待人生［４］。
我国台湾地区自 ２０ 世纪 ９０ 年代大规模推行生

命教育以来取得了长足进步和发展，目前学界主要

从台湾地区生命教育的课程实践、师资培育、经验借

鉴 ３ 个维度展开研究［５－１１］。 ①在生命教育课程实践

方面。 王健梳理了台湾高校生命教育课程实践历程

的 ６ 个显著特征，以死亡教育为核心主题，以医学院

校为起点逐步拓展至其他学校，以必修通识课程为

主，注重生命教育实践，吸收中华优秀传统文化中的

生命关怀的价值与功能［５］。 李刚概括了台湾中小学

生命教育实施的 ４ 个特点：以学校行政规划生命教

育方案，以多元课程彰显生命教育理念，以师资培训

支撑生命教育落实和以多级联动创设生命教育氛

围［６］。 赵虹元从生命教育课程设置、生命教育课程

实施、生命教育课程评价 ３ 个维度概括台湾地区大

学生命教育课程实践的进展及特点：在课程设置上，
课程构成丰富，内容指向明确，学科关涉多元，关注

生命全程，根植生活世界，重视课程实效；在课程实

施上，设立专门机构，推进生命教育实施，研发校本

课程，累积丰富教学资源，多元教学方式，注重学生

参与体验，实行学分制度，培育生命教育师资；在课

程评价上，以定量评价为主，采用的评价工具主要包

括课程学习单、生命教育教学评价、教师生命自觉量

表、个人预立医疗自主计划、比较生死学学习单、学
生生命教育认知评价表、生命教育讲座反馈表等［７］。
②在生命教育师资培育方面。 蔡勇强、孙建荣着重

介绍了台湾高中生命教育类课程师资培育的做法与

经验，包括注重团体共融的工作坊课程、系统性的专

业理论课程、灵性培育课程［８］。 殷成洁介绍了台湾

生命教育专业化的师资培训机制：台湾各大专院校

从事生命教育活动的教师具有哲学、心理学、社会

学、教育辅导、临床、护理等相关专业学科背景，不少

教师具有心理学领域相关证照，他们从校级到班级

各项生命教育活动的企划、组织和实行都表现出良

好的职业素养；台湾心理咨询师、医师、律师经过严

格的培训，既重视专业知识的学习，也强调实务操作

的训练，因而从事生命教育具有非常明显的专业优

势［９］。 ③在生命教育经验借鉴方面。 吴仁英指出台

湾地区大学生命教育课程开展的 ３ 点启示：寻求高

校生命教育课程行政与制度上的合法性，追求高校

生命教育课程实施形式的多样性，强调高校生命教

育课程价值取向的多元性［１０］。 杨绿将台湾生命教

育对中小学心理健康教育的启示提炼为 ３ 个方面：

活动设计应强调与生活关联、教育主题应注重多元

整合、价值取向应重于积极品质的培养［１１］。 蔡勇强

等认为台湾高中生命教育类课程师资培育对生命教

育师资培训也有一定的启示，更新师资培训理念，注
重教师生命素养的培育；挖掘生命教育内涵，构建

“三维”培训课程体系；重视培养生命教育教师主动

学习、终身学习的意识［８］。 综上，学界现有研究提供

了有益借鉴，但较为欠缺系统梳理、总结和概括我国

台湾地区生命教育的发展脉络、基本理念及主要内

容的研究成果，并缺少其对构建医学生生命意义感

的促进作用的探索。
因此，本研究基于前人研究成果，进一步系统梳

理台湾地区生命教育的发展脉络、凝练台湾地区生

命教育的理念及内容，以期优化生命教育内容和方

案，提升医学生的生命意义感，助力医学生未来成为

一名德艺双馨的好医生。

１ 台湾地区生命教育的演进脉络

１．１ 初始萌芽：台湾地区生命教育的兴起

１．１．１ 历史回顾。 生命教育最早可追溯到 ２０ 世纪初

西方社会兴起的死亡学和死亡教育，而我国台湾地

区的生命教育缘起于 １９７６ 年 ８ 月日本学者鹿沼景

扬在台湾举办的会议上发表《由比较教育学来看生

命教育的世界地位》的演讲，至此生命教育由民间团

体正式引入台湾［１］。 ２０ 世纪 ９０ 年代末，台湾地区得

益于向出口导向的经济模式和经济战略的调整、转
变，物质财富领域获得了较大发展，但与此同时，也
显现出了负面的精神面貌，各式各样的问题不断暴

露［６］。 为此，台湾地区形成合力开始系统推动生命教

育，１９９７ 年台湾地区的生命教育由时任台湾省教育厅

厅长陈英豪率先提出，并对生命教育的发展前景进行

了规划，１９９７ 年底出台《生命教育实施计划》，自 １９９８
年开始对台湾地区的全体中学生实施［１２］。
１．１．２ 问题导向。 问题是时代的声音，而教育则是对

问题的回应。 生命教育之所以在台湾地区兴起，主
要原因有 ３ 点。 ①面对资本主义制度下形成的重科

技轻人文、重物轻人、重物质而轻意义、重实用而轻

理想的价值取向和文化观念，人们开始反思生命的

意义和价值。 物化、异化、机械化、功利化之风盛行，
因为对生命充满迷茫和困惑，社会上发生了诸多轻

视生命、残害生命、生命价值和意义感缺失的事

件［１３］。 ②针对升学主义、分数主义、形式主义等错

误观念主导下的过分重视智育而忽略智育以外的

德、体、美、劳等通识教育和全人培养的情况，人们开



　

·１０２　　 ·
　

医学与社会　 ２０２４ 年 ９ 月第 ３７ 卷第 ９ 期

始反思教育制度、教育内容和教育方式的科学性。
针对学生群体中出现的偏颇心理和极端思维、甚至

自我伤害或伤害他人的行为，社会期望采取有效措

施进行纠正［１２］。 ③社会变迁使三世同堂的传统大

家庭模式向以夫妻为核心的家庭模式转变。 这种家

庭结构让传统大家庭所具有的教养、社会化功能大

大缩减，而且现实中的一些父母忙于打拼、挣钱等，
更是减少了家庭成员之间的交流互动机会，造成原

本最为熟悉的亲情变得陌生，深刻影响青少年的健

康成长，迫切需要生命教育的出场［１３］。

１．２ 不断发展：台湾地区生命教育的推进

１．２．１ 教育部门主导推进生命教育。 １９９９ 年，台湾地

区遭遇了“九二一”大地震，造成人们生命财产的极

大损失，灾后心理危机和社会重建进一步将生命问

题推入到大众视野当中，教育部门主导并系统推进

生命教育［１２］。 ２０００ 年 ２ 月，台湾地区教育主管部门

设立“学校生命教育专案小组”；同年 ３ 月，提出“建
构学校生命教育体系先导计划”。 同年 ７ 月，公布

《推动生命教育中程计划（２００１－２００４ 年）》，并成立

“推动生命教育委员会”。 ２００１ 年，教育主管部门将

该年设置为“生命教育年”，期望通过推行政策和研

发活动不断发展壮大生命教育，让人们珍视生命。
２００３ 年，公布《国民中小学九年一贯课程纲要》，“生
命教育”概念首次进入正式课程，成为综合活动学习

领域十大指定内涵之一；高雄师范大学同年首次招

收生命教育专业硕士生，加强理论研究和师资培养。
２００４ 年，台湾生命教育学会成立，并在同年召开了

“生命教育核心议题学术研讨会”；台北教育大学成

立生命教育与健康促进研究所。 ２００５ 年，各师资培

育大学开始着手办理“生命教育”教师在职进修学分

班。 ２００６ 年，《普通高级中学课程暂行纲要》 （简称

“九五暂纲”）将“生命教育”正式纳入课程家族，成
为一门选修课。 ２０１０ 年，“九五暂纲”被台湾地区教

育主管部门修正为《普通高级中学课程纲要》 （简称

“九九正纲”），规定“生命教育”为必修内容。 ２０１３
年，台湾地区教育主管部门研拟生命教育推动方案

（２０１４－２０１７ 年）（草案），在 ２０１４ 年正式推出《生命

教育推动方案（２０１４－２０１７）》，后又对其修订，展现

了一个持续且不断完善的生命教育实施进程［１３］。
１．２．２ 民间团体积极参与推动生命教育。 除了政府

部门的政策支持和大力倡导之外，台湾地区的民间

团体对生命教育的推动也做出了积极贡献。 得荣基

金会、福智文教基金会、台湾彩虹爱家生命教育协

会、周大观文教基金会、人本教育基金会、金车文教

基金会、生命教育基金会、康泰医疗教育基金会、泰
山文教基金会、关怀生命协会、安宁照顾基金会、文
化总会生命教育协会、莲花临终关怀基金会等民间

团体组织举办了一系列生命教育活动［１４］，包括学校

教师研习，学生夏令营及家长研习，生命教育志工培

训，生命教育讲座、读书会、体验营、展览会，发行报

刊、光盘等，竭尽所能地推动生命教育，助力于推广

生命教育理念深入到基层社会各个角落［１３］。 总之，
台湾地区的生命教育在相关主管部门和社会各界的

大力支持和努力下得以蓬勃推进，日益呈现出不断

扩展的态势。

１．３ 继续深化：台湾地区生命教育的现状

１．３．１ 生命教育进一步推广。 ２０１５ 年，台湾地区教育

主管部门实施了“生命教育校园文化种子学校培训

计划”，以培育各级学校生命教育核心团队，使其具

备专业知能，形塑生命教育校园文化［１３］。 ２０１９ 年，
《十二年国民基本教育课程纲要》将生命教育的理念

作为规划各领域课纲的最高指导原则，不仅在“各教

育阶段核心素养内涵”中融入了生命教育诸多元素，
而且生命教育正式课程被归类到综合活动领域，在
普通型高级中等学校计有 １ 学分之必修课以及一门

２ 学分之选修课课纲规划；技术型、综合型、单科型高

级中等学校之课程纲要也为生命教育留出 ２ 学分选

修课的施行空间。 ２０１９ 年 １ 月 ６ 日，台湾地区《病人

自主权利法》正式施行；２０２１ 年 ４ 月 １３ 日，台湾地区

卫生福利部对《病人自主权利法》第 １４ 条第 １ 项又

进行了修正公告。 生命教育近年来开始转为以患者

自主与善终尊严为切入点，借由《病人自主权利法》
之立法与施行，培训台湾地区医护人员成为《病人自

主权利法》核心讲师及预立医疗照护咨询人员，对台

湾地区的民众进行自主尊严、生命识能与死亡识能

之观念推广与提升［１５］。 ２０２２ 年底，这部保障医疗自

主权与生命尊严的《病人自主权利法》累积签署人数

达四万人；２０２３ 年《病人自主权利法》上路四周年之

际，明确 １８ 岁就能签，大大增加了人们享有签署预

立医疗决定的权利，助力于守护社会生命品质。
１．３．２ 生命教育课程进一步完善。 小学、初中、高中、
大学等各级学校，针对学生群体的年龄特点和学习

能力分阶段规划生命教育课程目标，有针对性地因

材施教。 生命教育在小学和初中没有正式设科，而
是融入于综合活动领域中实施，台湾地区《中小学九

年一贯课程纲要》中规定的整体架构包括四大主题

轴和十二项核心素养：四大主题轴即自我发展、生活

经营、社会参与、保护自我与环境；十二项核心素养
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为自我探索、自我管理、尊重生命、生活管理、生活适

应与创新、资源运用与开发、人际互动、社会关怀与

服务、尊重多元文化、危机辨识与处理、户外生活、环
境保护［１６］。 高中课纲在生命教育类设计 ８ 个主题：生
命教育概论、哲学与人生、生死关怀、道德思考与抉

择、性爱与婚姻伦理、生命与科技伦理、人格统整与灵

性发展。 此外，还有针对高中生命教育师资的培育工

程，通过专业理论课程、灵性培育课程、工作坊课程等

形式持续扩充高中生命教育教学资源。 技职院校学

生年龄层与高中生相仿，因此在考虑学校之宗旨及特

性后，借鉴高中生命教育推动之经验与制度来实施，
将生命教育的精神有机贯彻到技职院校的教育体系

当中。 大学阶段的生命教育通过 ４ 个部分推展开来：
通识教育的规划、生命教育学程的设立、生命教育研

究所和研究中心的创办、大学校院跨校之生命教育教

学社群的建设，以致力于探索大学推动生命教育的各

个面向，逐步充实大学生命教育的课程内容［１７］。
１．３．３ 生命教育成果进一步彰显。 台湾地区的生命

教育在政府部门、民间团体、专家学者、各级学校等

积极推动下，已基本普及整个台湾地区，取得突出成

效，包括生命教育各种研习会推而广之，多元教材、
学术专著、会议论文等的大量出版发表，生命教育人

力与教学资源库的建立、生命教育全球资源网与电

子报的持续推行等，呈现出相当繁荣的景象。 从教

育内容上来说，生命教育贯串人的生死两端，教导人

们尊生敬死；从课程实施方法上来说，采取融入渗透

与独立设科并存的教学模式；从教育形式上来说，开
展寓教于乐、形式多样的课外实践活动，增加趣味性

和实效性［１８］。
纵观台湾地区生命教育的发展历史，可知生命

教育在台湾地区呈现 ３ 种发展态势：①生命教育已

纳入中小学教育体系，形成了十二年一贯的生命教

育纲要；②除学校教育系统外，民间团体的参与也相

当踊跃，生命教育理念的全面推广已有成效；③高等

教育系统亦参与生命教育的推动，因此专门的师资

培育有所保障［１７］。
形成这样的发展态势，其原因有 ２ 点。 ①在资

本主义条件下，工人和资本互为“自身的他物”，“劳
动的这种现实化表现为工人的非现实化，对象化表

现为对象的丧失和被对象奴役，占有表现为异化、外
化” ［１９］。 社会全面物化导致人们产生种种身心健康

问题，因此，时代呼唤人们关注生命健康和生命教

育。 ②台湾地区的社会组织较发达，因而与生命教

育相关的民间团体、专家学者等能够与政府、教育系

统等形成多元合力，共同推动生命教育的发展［１２］。
当然，由于社会主流思想是以物化的功利主义为主，
相对忽视人文精神及心灵素养的提升，再加上升学

率导向对生命教育课程的挤压，台湾地区的生命教

育也曾面临发展困局和瓶颈［１４］。

２ 台湾地区生命教育的理念及内容

２．１ 全人教育：台湾地区生命教育的基本理念

２．１．１ 健康的人。 健康是生命的基石和一切的根本。
根据马克思主义生命观的基本观点，健康不仅是生

理层面的，还涵括心理层面。 从生命的内涵及生活

的层面来看，健康平和的生命观要求生命教育首先

要重视培养具有健康体格和强健身心素质的人：在
生理层面，注重加强体育锻炼，珍惜生命，减少对物

质满足的沉迷和对感官享受的耽溺；在心理层面，处
理好人际关系，学会有效应对日常心理问题，发展正

能量的自我，使心理健康成长；积极培养同理心和共

情力，提升自身的精神素养和人文涵养，减少空虚感

与无意义感，从中领悟生命的和谐之道，即要让人健

全平衡地发展［２０］。
２．１．２ 道德的人。 按照我国哲学的传统，哲学的崇高

任务即是帮助人养成道德习惯、践履道德行为、达到

道德境界、实现道德觉解，提高人的精神层次，使人

成为内圣外王的贤人， 达到人作为人的最高成

就［２１］。 生命教育在某种程度上也可以说是一种伦

理教育，它不是灌输的、而是启发式的对生命价值与

意义知其然、也知其所以然的整合式的人格教育和

道德育化，教人们应该如何做人或生活的理想、原则

及实践［２２］。 在此意义上，生命教育涵括 ３ 个维度：认
知维度上，知道珍惜自己、他人乃至一切万物的生

命；实践维度上，能够真正践履敬畏生命的理念，不
轻视、蹂躏、伤害自己或他者的生命；情意维度上，要
具有人文关怀、社会关怀和正义关怀。 总之，道德的

人实现了认知、行为、思想的伦理统整，具备尊重万

物生命、动机友善、负责担当、正直仁爱、公平正义等

优秀的生命品质［２２］。
２．１．３ 完整的人。 马克思主义视域中的人是一种整

体性的生命存在，将人视为包含全面性的独特个体，
即“人以一种全面的方式，就是说，作为一个总体的

人，占有自己的全面的本质” ［２３］。 马克思有关完整

的人之生命的论说是建立在现实的人的实践活动的

条件基础上的，生命的完整属性正是从实践活动中

引申和发展出来的，是在人自身的社会实践进程中

被塑造的［２３］。 完整的人指人的生命全面地涵盖了
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个体的各个方面，实现了生命的丰盈和自由，真正解

决了人与自然、人与社会、人与自身的多重矛盾，使
人作为一种全面和谐的生命统一体呈现在世界中。
全人教育旨在培养人们使之能够成为真正意义上的

完整的“人”，而不仅仅是一种“材”，是保全生命的

整体性存在、实现生命和谐发展的人格教育，是全身

心、全方位、全周期的爱的教育，是体现了生命本源

的人之特质的价值教育。 首先，完整的人实现了人

与自身、人与社会、人与他人、人与自然、人与宇宙等

多方面的友好相处，体现了天、人、物、我间的平衡状

态；其次，完整的人实现了我之生存、生产、生活等生

命多个层次的有机统整；最后，完整的人是德智体美

劳全面发展的人，是个体潜能充分开发、生命智慧充

分彰显的“全人” ［２４］。

２．２ 三元取向：台湾地区生命教育的主要内容

２．２．１ 生死教育。 根据海德格尔的存在主义理论，生
死客观存在、向死而生是每个人的常态。 既然生与

死是任何人都无法回避的问题，所以必然被纳入到

生命教育的内容中来［２５］。 生死教育包括生命的生

存教育和死亡教育两大向度。 所谓生存教育，即对

人们生存过程中所面临的生活问题的指导，如生理

知识、生存技能、疾病预防与身体运动锻炼、自伤防

治、婚姻伦理、反毒教育、生态保育等，从个人卫生、
饮食营养、作息习惯、安全急救、药物规制等方面增

进健康。 所谓死亡教育，则是指与死亡有关的核心

课题的引导。 包括如何认识死亡、培养科学的死亡

观，反思生与死的关联性，探讨生死关怀及悲伤辅

导，了解丧葬文化的意义，正确看待缓和医疗、器官

移植与安乐死，什么是有尊严的“好”死，如何做到善

终等。 通过向死而生的教育，有利于提升人们善生

善终的生命素养，使之意识到生死之间一体两面的

辩证性，激发人们对生命的热爱与关怀，尽情活出生

命的意义与价值，并顾及生命的终极关怀［２６］。
２．２．２ 职业生涯教育。 职业生涯作为人一生事业的

根本命脉，能够使人实现、体认和确证生命的意义和

价值。 生涯发展理论认为，人的身心、职业经历都是

不断发展着的，是一个连续的长期的发展的过程，人
在不同的生涯发展阶段面临着特定的发展任务，由
此也需要相对应的职业生涯辅导［１６］。 生命教育既

然涵括人的学前、小学、中学、大学、成人阶段等整个

生命历程，那么，也理应包含人的职业生涯规划与指

导，教人们如何选择未来的理想生活形态，是开发人

的生命潜能、实现人的生命发展、贡献人的生命力量

的志业教育。 一方面，在入职前，职涯教育会帮助人

们了解自己的职业兴趣所在、据此找到一份适合自

己的工作，并订立自己的职业发展愿景；另一方面，
在入职后，职涯教育还会教导人们如何发挥敬业乐

群的精神、培养正向的工作态度，尊重职场规范与伦

理，做到有效沟通与协调各项事宜、解决问题等，在
奋斗中不断发现、发展自我，拓展生命的宽度，点亮

精彩人生，阐扬生命光辉［２７］，努力成为一位爱岗、尽
职、负责、优秀的“工作人”。
２．２．３ 信仰教育。 信仰是人类社会的重要现象和人

类精神的巨大力量， 对社会生活和历史发展有着重

大影响。 法国学者莫斯科维奇认为：“如果群体没有

信仰或者说没有推动他们前进的思想，那么这些就

是没有活力的群体、空虚的群体。 对于一个人而言，
如果没有生活、没有目标，那么生命对他来说就毫无

意义；一个群体如果没有信仰，那么这个群体就会彻

底瓦解” ［２８］。 可见，信仰不仅使群体的精神世界统

一起来，还能够使个体生命具有意义感，而生命教育

不仅关注人的现实维度，还关注人的超越维度，关怀

人的意义世界的实现和精神需求的满足，即人的终

极意义与关怀领域。 从整体上来说，生命教育启发

人们思考“人生三问”这一最根本的生命问题架构即

人为何而活、人应如何生活、人如何能活出应活出的

生命，分别关涉人生目的与意义的探索、人生应行道

路的判断、知行合一的修养［２２］。 具体来说，信仰教

育实质上是教导人们建立正确的“三观”的教育，在
信仰的坚守与澄明中找寻安身立命之道，发展人类

美好的心灵特质，成为一个有坚定信仰和人文关怀

的大写的人。
综上，台湾地区的生命教育侧重于从健康的人、

道德的人、完整的人来建构全人教育的理念，强调身

心物我的和谐统一，而在内容维度生命教育则是涵

括人的职业生涯、理想信仰和生死两端的全程教育，
体现了对人之生命的全方位全周期全过程的关怀与

关照。

３ 台湾地区生命教育对提升医学生生命意义

感的现实启示

３．１ 以医学生知行合一为目标，终极关怀与实践力行

相辅相成

３．１．１ 以实践来关照现实生活。 “全部社会生活在本

质上是实践的” ［１９］。 个体生命应以实践来丰富生命

的内涵、确证生命的价值、实现生命的意义。 首先，
医学生要通过学习了解生命的起源、演化、本质、构
造、意义、价值等基本知识，具备维护生命的能力和
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条件，懂得如何与世界相处；其次，在“知道”的前提

下“成道”，把握观照人的现实生命的践行方式，形成

对于生命的系统的认知和整体的图像；最后，在“知
生命之道”“成生命之道”后“行生命之道”，不轻视、
践踏或虚度生命，真正践行爱自己、爱他人、爱自然、
爱社会的使命，为以后疗愈患者及其家属的身心之

痛做准备［２］。
３．１．２ 关怀人生的价值意义。 生命牵系着生死两端，
是一个难以预见的旅程，在此过程中，人可能会扮演

着多种人生角色，如儿子女儿、父亲母亲、朋友、同
事、丈夫妻子、老师学生、兄弟姐妹、邻里邻居、社会

公民等，很多人往往都是第一次尝试着做好这些角

色和身份，然而却没有试错的机会。 除此之外，医学

生还会扮演着医生、患者或家属等的角色，无疑更需

要思考清楚自己的使命是什么、如何实现作为医生

的生命价值和意义。 死亡是生命本身的一部分，人
终会落入死亡，死是必然，生命的不可逆性让我们不

断思索和理性抉择通往生命的下一个路口，审视人

生的终极旨归、做到善终和有尊严的死亡，确证和实

现具有隽永的超越性的生命价值、目的和意义，反复

省思生命的人文关怀层次，探索至善、幸福、圆满的

目标和内涵［２２］，在由死观生的思考和探究中，无惧

生死、正视人生、牢记医者使命，以建立并践行深刻

的价值观和生命的理想信念。

３．２ 勤于慎思明辨，促成医学生伦理思考与批判反省

能力的养成

３．２．１ 哲学思维为生命省思提供科学的方法论基础。
哲学思考和价值思索应成为当代社会中的医学生之

生命不可或缺的关键素养，即医学生在探索和审视

生命时应注意深度思考几个基本的伦理议题，要对

“人的本质及道德性”“我存在的意义”“生命价值的

获得”“维护身心障碍者及患者的自主权” “性别平

等”问题等进行探究［２９］，批判性地反思现况，厘清日

常生活及社会事务中的价值迷思，并着力寻求解决

之道。 既要提升自身的思考素养和道德感悟力，也
增强自身的批判性思维，在伦理思考与不断反省中

引导个体生命觉察自我执念与偏见，破除主观性成

见，提升客观公正、慎思明辨、同理共情的能力，促进

个人与患者及其家属、以及社会的对话和交流［２０］。
３．２．２ 在理性批判反省中促进哲学思考和生命觉醒。
生命的目的和答案，需要自己去寻找和实践；生命的

觉醒与解放，需要理性批判的引导。 ①哲学作为爱

智之学，批判思考是其重要主题，既是智慧的本质与

内涵，也体现了对智慧实现方法的关切，透过问题陈

显及解决、批判阅读与学习等，让生命自我从素朴无

知转向现状批判并寻求革新与超越，以建立更公正

温暖的社会、更和谐的医患关系。 个体亦可以通过

学习思维逻辑、哲学概论、思考与实践等课程、医学

临床见习等，强化理性修炼。 ②要在后设思考和批

判思考 ２ 个层面培养医学生哲学思考的整体素养，
所谓“后设思考”即对于“思考”的思考，主要探讨思

考的意义、本质、特色、模式，以及人应该如何从事思

考等问题；所谓“批判思考”，则包含思考的知识与技

能（逻辑推理能力、明辨是非能力）、正确思考所需要

的情意与态度（关心客观事实与真理、避免观念扭曲

与思考偏差） ［２２］。 通过后设思考和批判思考，可以

较为全面地提升医学生建构生命意义的人学素养。
３．２．３ 以生命伦理省思抉择来探索和实践德性伦理。
人在生死两点之间有具体的人生要过，更要探索具

体的“有所为、有所不为”、使自己知道应如何从医、
如何生活以及如何更好地从医和生活，由此涉入伦

理学与道德领域。 伦理学与道德关心的是人如何优

质生活的问题，透过理性的思维和人性的通性探究

“善是什么”及“如何择善”的理论与应用课题［２２］；反
思天、地、人、万物之间如何能够形成和谐整合的伦

理关系，实现个人伦理、医患伦理、社会伦理、环境伦

理和终极伦理等的多重统一。 开展生命伦理的关键

在于完善主体人格、建构生命德性，即人既要有高度

的社会责任感，还应有高尚的精神境界以及追问生

存价值与生命意义的自觉意识［３０］，当主体人格完善

了、生命德性具备了，人才能够真正过上幸福美好、
有意义的人生。

３．３ 融贯医学生知情意行与身心各层面，追求人格统

整与意义澄明

３．３．１ 促使知情意行人格统整。 医学生个体生命既

要注重涵养人生观、内化价值观、关切实践观，还要

注意调和自身的知情意行，提高情绪智商，使知性与

感性统整。 这具体包含两个方面。 ①统整道德观与

人生观。 要通过生命经验的反省、生命伦理的反思

和人生观的澄清，将价值观内化为生命态度的一部

分。 ②情绪与理智的统整。 要求医学生个人重视情

感自控、抗压与应对、情绪调控、自律等能力的提升

和人文关怀、同理心的养成，使医学生个体生命感情

理智化、情绪可控化、知识人格化、医疗技术人文化，
养成自省自觉的习惯，确保生命自身能知亦能行，认
知、情感、意志、行动相统一，体现和守护医者仁心的
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生命温度，以达到“从心所欲而不逾矩”的人格高度

统整、知行高度合一的境界［３１］。
３．３．２ 积极建构人的意义世界。 人不只是一种身体

性、生理性、物质性的存在，更是一种超越于肉身但

又内存于肉身的意义性存在。 所谓意义世界，亦可

说是精神的超越性、是人类内在的高级自我认同，是
人基于认识到自我生命的有限性而生发的超越的向

往，是人追求自我超越、探寻真理、渴望充实的精神

特性，意义世界所关注的是突破生命困境、超越世俗

观念、追求至善价值、憧憬无限的发展向度，这是人

类共同的追求。 正如赫舍尔所说：人是一种探索有

意义之存在、探索存在具有的终极意义的存在物，人
的意义照亮了其存在［３２］。 因此，这就要求医学生在

实践生活中为自己建构一个超越性的形而上的意义

世界，它不是脱离于现实生活世界的虚无，而是对现

实生活世界的创造性地提炼和升华，扬弃了世俗世

界的诸多矛盾和冲突，从而成为人的“心灵的秩序”，
人们通过它来观照和理解生活，演绎好自己的社会

角色和人生轨迹［３３］，从自在存在迈向自觉、自为的

存在，从心无所依的虚无走向圆融通透的丰盈，体验

到饱满的平安、充实与幸福，以医者的职业道德修养

实现真正地安身立命于世。
总之，医学生的生命意义应澄澈、清明，不能无

明或浑浊。 超越人之生命存在的现实困境，需要个

体生命本身具有极高的人文素质，提升自己改造内

在自我和外在世界的实践能力水平、以及精神境界

的深化提升，既要自由自觉地内省、批判、求索、反思

和改进，不停地完善自我意识，又要树立人生之积极

乐观、敢于作为的奋斗态度，不断地将自己的本质力

量对象化到客观的世界当中，确证生命的价值和意

义，实现“内圣”与“外王”的融洽结合和有机统一；
要合理地规制欲望、破除虚假需要，避免劳动异化，
使得生命的实践活动是符合生命的整体性存在的和

患者的主客观需求的，达到医与病、个人与社会、肉
体与精神、手段与目的的统一，实现生命的安放［３４］。

３．４ 多渠道、多途径整合相关资源，形成医学生生命

教育的整体合力

３．４．１ 形成医学生生命教育整体合力。 要注重形成

政府、民间、学校、家庭、网络平台等共同推动的多角

模式，使各方面的力量拧成一股绳，互相支持与配

合，构建一体化的完备保障体系，贯穿于医学生生命

教育实施全过程，不断提高广大医学青年学子的生

命意识和生命品格。 ①强化行政支持力量，提供资

源和评估督导，要制定和出台相关政策及法令，成立

专门机构、研究中心、推广中心，并邀集相关领域的

专家学者成立智库，为医学生生命教育理念宣导提

供咨询、建议；②社会、学校、家庭携手发力、相向而

行，课程教育和生活学习相结合，加强医学生生命教

育的显隐性育化，实现医学生生命教育的随时化、整
体化、全程化、一贯化［２２］。 总之，应有效整合各方资

源，推动行政部门、学校、家庭、社会的高度协调一

致［１３］，共同推动医学生生命教育的进步和拓展。
３．４．２ 进行跨科际交流与对话。 医学生生命教育不

能蔽于一隅，而应立于“道术”的高度予以审视，跨领

域、跨课程、跨立场的“三跨”对话与沟通是研究、发
展和推进医学生生命教育应有的理论与实践视

域［３５］。 这启发我们，不能只片面依赖于某一个学

科、课程或方式方法，而应充分发挥不同科际领域的

搅拌器的作用，进行充分地大搅拌、多碰撞交流，不
断产生出医学生生命教育的新的东西和思想、火花、
灵感。 ①强化跨界合作。 在关怀生命这一理念主导

下，可以加强一些非营利机构与企业的合作，建立医

学生生命教育跨界合作的策略联盟平台，汇聚不同组

织的资源和力量，共同推动医学生生命教育在社会不

同层面的相对全面立体的实践。 ②鼓励跨科教学。
医学生生命教育不能只依靠独立设科式或专题式教

学，还应进行融入式教学或跨学科的协作教学，如可

以在医学相关专业课中巧妙地融入生命教育相关内

容，使之与主题式的生命教育搭配互补、相互支撑，提
升医学生生命教育的质与量。 ③倡导科际整合。 即

要努力实现各科系、各领域、各学门的协作，尝试建构

科际整合的医学生生命教育系统化课程，再以讲授、
体验、影视播放、分享、讨论、启发、参访、反省等多元化

的教法进行实施，努力达到理想的教育效果［２２］。
３．４．３ 推动医学生生命教育永续发展。 生命教育作

为探讨人之生命中最根本的议题、指导人们实现生

命价值的一门大学问，其作用及意义不必言说，对于

医学生而言更是起到提纲挈领、 纲举目张的作

用［３６］。 这需要我们长期持续地推动，形成齐全的医

学生生命教育长效机制。 ①持续推动理论研究与学

术研发。 科学的理论是实践的指南，同时又在实践

中不断丰富和完善着理论的研发，医学生生命教育

在实践中的发展需要生命教育理论的支撑，需要强

化医学生生命教育的学术研究，形成理论与实践良

好的互动机制，不断推动两者的革新发展和深入深

化；②形成全员参与的生命教育文化。 人之生命整



　
张 懿． 我国台湾地区生命教育对医学生生命意义感提升的启示 ·１０７　　 ·

个人生过程的始终都应贯彻生命教育，这要求生命

教育开展的系统性和全面性，要注重环境的熏陶和

文化的滋养，形成全员参与的医学生育人模式和联

动机制［３７］。 在各种公共场所、社会各个角落大力倡

导身心灵无障碍文化，并利用网络、电台、宣传栏、电
视、广播、报刊杂志等各种媒介使生命教育文化广泛

传播，使医学生们潜移默化地接受生命教育的育化

与滋养，并在潜移默化中提升生命素养和生命情怀。
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