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本信息册简略概述从2021年11月7日起在新西兰可以获得的医助死亡服务。 
医助死亡是一个敏感的话题，对有些人来说也可能是一个困难的话题。如果阅读这些内容让您感到痛苦，您可以获得援助。您可以随时拨打电话或发短信1737，免费与受过训练的专业辅导员交谈。

在本信息册中，"患者"一词是指可能要求接受医助死亡的人。使用医助死亡服务有严格的标准限制，并不是每个患有绝症的人都符合条件。医助死亡是人们临终时的一种选择。它不取代其他的临终医疗护理。 

医助死亡是个人的选择，由自己斟酌和决定。请求使用这项服务必须由患者本人在不受他人的压力的情况下提出。 

有关医助死亡服务的更多信息，可在 卫生部的网站上查阅。 




关于医助死亡
背景
医助死亡在新西兰是一项新的医疗服务，是在 2020 年大选时举行的全民投票中获得公众支持之后推出的。
获得医助死亡服务的程序在一部名为《2019年生命临终选择法》（法案）的法律中有具体规定。该法案规定了获取医助死亡服务的资格标准、评估程序和保障措施。从2021年11月7日起，医助死亡在新西兰获得合法地位。 
医助死亡是患者生命临终时的一种选择。
医助死亡意味着患有绝症的患者如果符合条件标准，可以要求使用药物来结束他们的生命。

[bookmark: _Hlk80707411]医助死亡服务不取代现有的临终医疗护理选项，例如姑息治疗。它在特定情况下为患有绝症的患者提供了另一种选择。 

姑息治疗是为患有无法治愈的疾病的人控制疼痛和减轻症状。它可以在家里或社区设施中提供，如安养院。更多信息可以在 卫生部的网站上获得。

患者可能同时正在接受其他临终医疗护理，例如姑息治疗。他们可以继续接受这种护理，同时也开始接受医助死亡服务。作为医助死亡过程的一部分，患者的医生将确保患者了解他们有哪些其他的临终护理选择。
获得医助死亡服务有一套确定的流程
获得医助死亡服务的程序在法案中有规定。所涉及的步骤包括： 
· 一名医生评估患者是否符合条件 
· 第二名独立的医生评估患者是否符合条件
· 如果需要，还会请一位精神科医生来评估患者是否有能力做出知情决定， 
· 为医助死亡做计划，包括选择死亡日期和时间以及施用药物的方法。
· 由一名执业医生 (或在医生指导下由护士）来施用药物。 

此信息表包含有关这些步骤的更多详细信息。 

卫生部的职责 

卫生部负责监管和资助医助死亡服务。这包括监测服务，并随着时间的推移改进服务。

卫生部设有一个秘书处小组，作为患者、患者家人和参与服务的医务人员的联络窗口。
医助死亡常务部是秘书处的一部分。他们将检查每一个符合条件的患者的情况，看看法案中要求的程序是否得到了遵守。
新西兰临终支持与咨询 (SCENZ) 小组
新西兰临终支持与咨询 (SCENZ) 小组 是为医助死亡服务而设立的法定机构。SCENZ 小组负责管理提供医助死亡服务的执业医生、执业护士和精神科医生的名单。

如果患者自己的医生不提供医助死亡服务，或者他们不想与自己的医生商谈此事，患者可以索取该名单中所列的执业医生的姓名和联系方式。
获取医助死亡服务的资格条件
使用医助死亡服务有严格的资格标准
并不是每个患有绝症的人都符合医助死亡的条件。法案规定，要获得资格，患者必须符合所有标准。患者必须是：
年满18以上
新西兰公民或永久居民
患有可能在六个月内夺去其生命的绝症
处于身体能力不可逆转地下降的晚期衰退状态
经历难以忍受的痛苦，无法以患者认为可以容忍的方式缓解
有能力对是否接受医助死亡做出知情决定。
残障人士或精神疾病患者如果符合上述标准，也可以接受医助死亡。一个人不能仅仅因为有精神障碍或精神疾病、有身体残疾或年事已高而接受医助死亡。
有能力做出知情决定
患者必须被评估为有能力就医助死亡做出知情选择。这意味着患者能够理解、记住、使用和权衡有关医助死亡的相关信息，并能够以某种方式表达其决定。

患者必须在整个评估过程中被认为是具有能力的，并且在接受医助死亡时也必须是具有能力的。这意味着如果患者被认为符合接受医助死亡的条件，但随后丧失了能力，则他们不能获得医助死亡服务。 

在新西兰，不能使用预先指令来获取医助死亡。 预先指示是一份声明，说明患者将来希望或不希望接受何种治疗。
获得医助死亡服务 
亲友可以在整个过程中为患者提供支持
如果患者愿意，亲友和护理人员可以发挥重要的作用，在整个过程中为患者提供支持。如果患者不愿意的话，他们可以不和亲友讨论医助死亡的事情。但是，鼓励患者与其亲人或其他对他们很重要的、能够为其提供支持的人商谈，而且必须给他们安排这样做的机会。

亲友对不同的人可能意味着不同的事。亲友可能是患者的近亲，也可能包括他们的族人、伴侣、朋友或其他代表。所涉及的亲友可以是一个人，也可以是多个人。
亲友可以通过以下方式为患者提供支持：
· 帮助他们理解和考虑他们的临终选择
· 陪他们一起看病（在此过程中，医生可能希望有的时候与患者单独交谈）
· 提供个人护理，例如为其洗澡和喂食
· 协助制定医助死亡计划
· 提供安慰与关怀
· 在施用药物时提供护理和支持。
患者必须自己提出医助死亡要求。
必须由患者自己向其医疗团队中的某个人提出医助死亡要求。医护人员不能将医助死亡作为选项提供给患者。

患者可以向其医疗团队中的任何人提出医助死亡要求，但最好是向医生提出，因为只有医生才能启动法律规定的评估程序。

患者应该清楚无误地表明他们是要了解关于医助死亡的信息。医护人员可能会向患者询问一些问题，以了解患者在问什么，以及为什么他们想了解医助死亡的事。
[bookmark: whanausupport]医生将全程为患者提供护理
医生（主治医生）将在整个助理死亡过程中为患者提供支持。主治医生将领导评估流程，如果患者符合条件，他们可以帮助患者及其亲友制定医助死亡计划，还可以负责给药。

有时，患者的主治医生就是他们目前的医生，例如他们的家庭医生或专科医生。然而，并非所有医生都提供医助死亡服务。这可能会是出于个人信仰（出于良心而拒绝），或者因为他们没有适当的技能或经验。

如果患者的医生不提供医助死亡服务，该医生应该：
解释为什么他们不提供此项服务
将患者介绍给一位可以担任其主治医生的医生，或者告诉他们可以向 SCENZ 小组索取愿意提供医助死亡服务的医生的姓名和联系方式。

患者可以拨打 0800 223 852 联系 SCENZ 小组，要求他们帮助找一位提供医助死亡服务的医生。卫生部秘书处将与 SCENZ 小组合作，帮助患者找到一位合适的主治医生。

患者也可以选择直接联系 SCENZ 小组，而无需先与其医疗团队商谈此事。
医助死亡服务也涉及其他专业医护人员。

患者在接受医助死亡服务的过程中也将由其他专业医护人员进行评估和提供支持。

如果主治医生认为患者符合条件，则第二位独立医生（称为独立医生）将对患者进行评估。如果其中一名或两名医生认为患者可能没有能力作出决定，一位精神科医生可进行第三次评估。精神科医生是专门从事心理健康诊治的医生。

独立医生（以及精神科医生，如果有需要的话）都将出自SCENZ小组持有的执业医生名单。

患者还可以有一名执业护士（称为医助护士）参与其护理。医助护士将与患者的主治医生合作，并可以协助患者和其亲友制定与医助死亡有关的计划，以及在患者选择医助死亡的情况下负责药物的施用。

患者现有的医疗护理团队也可以在不同阶段提供支持，例如提供信息和帮助他们及其亲友做好计划安排。但是，这不被视为医助死亡的正式程序的一部分。
医助死亡服务是一项免费服务
患者接受的约诊或用药，如果属于医助死亡服务的一部分，则不需要支付费用。患者可能仍需支付属于其更广泛的医疗保健服务的一部分的其他费用。这包括：
· 他们第一次与全科医生谈论医助死亡的那次约诊的费用（即使该全科医生随后成为患者的主治医生）
· 与医助死亡服务没有明确关联的全科医生约诊费用（即使该全科医生也是患者的主治医生）
· 患者更广泛的医疗保健所需的处方费用，例如止痛药。

在医助死亡的过程中，如果患者需要任何其它医疗服务，他们应继续与其全科医生或医疗团队中的其他人讨论这些服务，并且该医疗服务将会照常提供。


正式评估过程 
法律规定了获得医助死亡的正式评估程序。这些步骤对于保护患者的安全很重要。这些步骤必须按一定顺序进行，并且在每个步骤中必须填写特定表格记录过程。

每个步骤可能包含不止一次约诊。如果需要，每个步骤的相关医生可以根据需要访问患者，例如如果他们身体状况不佳无法旅行的话。其中一些步骤可能可以通过远程就诊（例如通过电话或视频通话就诊）的方式进行。
申请
患者必须向其主治医生提出正式请求。作为该对话的一部分，主治医生将与患者讨论他们的其他临终医疗护理选择，并向患者说明他们可以随时改变医助死亡的主意。

主治医生将鼓励患者与他们的亲友谈论他们的选择。主治医生还将与照顾患者的其他医疗专业人员交谈，以及在经其同意的情况下，与患者的亲友进行交流，以确保患者没有因受到来自他人的压力而选择医助死亡。

如果患者想要继续进行的话，他们将签署一份表格。如果他们无法书写或签署表格，患者可以要求别人代表其签名。签署表格时，患者必须在场。
首次评估
患者将由其主治医生进行评估，以确保他们符合条件标准。这包括检查患者是否有能力做出知情决定，
以及他们是否是在没有来自他人的压力的情况下做出的这个选择。

如果患者不符合条件，主治医生将解释原因，然后确保患者得到支持并能够获得其他临终医疗护理。
独立评估 
如果主治医生评估认为患者符合条件，患者将会接受一位独立医生的第二次评估。这是一项重要的保障措施，可确保患者确实有资格获得医助死亡服务。

这次评估也包括检查患者是否有能力做出知情决定，以及他们是否是在没有来自他人的压力的情况下做出的这个选择。
能力评估（如果需要）
在某些情况下，也会有一位精神科医生给患者做检查。如果主治医生和独立医生都认为患者符合条件，但其中一位或两人都担心患者是否有能力做出知情决定时，就会发生这种情况。

精神科医生将对患者进行评估，以确保他们具有能力。他们还将检查患者是否是在没有来自他人的压力的情况下做出的这个选择。精神科医生不会检查其他资格标准。
决定是否符合条件 
如果需要，患者的主治医生将与患者讨论第二次评估和能力评估的结果。

如果患者符合医助死亡的条件，他们就可以开始为医助死亡做计划，包括决定死亡的日期和时间以及首选地点。

如果患者不符合医助死亡的资格条件，主治医生将解释原因，然后确保患者得到支持并有其他临终医疗护理选项供其选择。
可以随时停止医助死亡程序
如果患者不符合条件，该过程将停止。
如果任何一次评估发现患者不符合医助死亡的条件，该过程将即时停止。

但是，如果患者的情况发生变化，他们可能会在评估过程结束后失去资格。例如，如果患者在被认定符合条件后丧失了作出知情决定的能力，则该过程将会终止，患者将不能够获得医助死亡。

如果该过程在任何阶段停止，主治医生（或如果患者有医助护士的话，也可以是医助护士）将向患者及其亲友解释原因。
如果患者承受到压力，该过程将停止。
只有患者才可以选择获得医助死亡。这必须是他们的知情选择，而且他们必须在没有其他任何人施加压力的情况下做出这个选择。亲人、护理人员、福利监护人或持久委托书持有人均不能代表其他人请求获得医助死亡服务。医护人员不能将医助死亡作为选项提供给患者。

如果患者的主治医生或医助护士在任何时候认为患者是被迫选择医助死亡，该过程必须停止，主治医生或医助护士应向患者解释原因。
如果患者改变主意，该过程将停止
患者可以对于选择医助死亡之事改变主意，并且直到施用药物之前的一刻，他们都可以随时停止该过程。患者的主治医生或医助护士必须确保患者明白他们可以改变主意。 

在施用药物之前，主治医生或医助护士会询问患者是否要接受药物。患者可以选择以下三个选项之一：
· 在此时接受药物
· 延迟到稍后一个日期接受药物（在最初选择的日期之后的六个月内）
· 取消他们的医助死亡请求。
为医助死亡做计划 
如果患者有资格接受医助死亡，则需要做出多项决定，包括关于他们的医疗护理的决定，以及关于在临终时刻对患者本人及其亲人十分重要的决定。在制定计划的过程中，主治医生或医助护士将提供建议和支持。

主治医生或医助护士将鼓励患者与他们的亲友讨论这个计划和决定。这个计划可能会需要经过几次谈话才成做成，而且如果需要，患者和家人可以提出问题或要求提供更多信息。
确定日期和时间 
当主治医生告诉患者其符合条件时，他们将讨论医助死亡可以在什么日期和时间进行。

主治医生将根据患者的预后（他们可能还能活多久）给出建议。可能还有一些实际因素需要考虑，例如患者是否有亲友希望在他们死前赶来看他们。

患者将选择日期和时间并填写表格进行确认。
患者将选择药物的施用方式
患者可以选择四种给药方法，这些方法在法案中有规定。
主治医生或医助护士可以通过静脉内 (IV) 注射或口服（包括通过喂食管）的方式施用药物。
患者可以通过触发静脉注射或口服的方式自行服用药物。

如果患者选择自己服药，则主治医生或医助护士在这个过程中必须在场提供支持。

主治医生或医助护士将与患者讨论各种选项并确保其明白这些选项。他们还将解释在医助死亡的当天会发生些什么。

取决于患者的医疗状况，某些选项可能不合适或不可行。主治医生或医助护士可能会就什么选项最适合患者向其提供建议。患者将被给予时间来考虑和做决定。
大多数医助死亡很可能在患者家中进行
如果可能的话，人们更可能会选择死在家中。主治医生或医助护士将前往患者家中提供该服务。

患者可能居住在无法或不适合实施医助死亡的地方，例如一个不同意或不提供医助死亡的老人院。在这种情况下，患者的主治医生或医助护士将在卫生部秘书处的支持下，就其他选择提供建议。
患者可以选择他们想要谁在场以及如何进行。
患者可以选择他们是否希望亲友或其他人在其医助死亡时在场。有些人可能也会选择有一名文化或精神领袖陪伴他们。

患者还可以选择在服药之前或之后举行某种仪式或遵循某种习俗。患者和他们的亲友可以一起对此做出计划，并选择对他们和他们的文化或信仰很重要的仪式或做法。例如，有些人可能会选择吟唱符咒或祈祷，或者播放音乐或阅读一些对患者具有特别意义的文字。

在进行医助死亡的准备过程中，患者的主治医生或医助护士也将会针对这些计划和决定与患者进行讨论。这有助于确保每个人都清楚会发生什么，并且患者的选择得到尊重和维护。
更多信息
有关医助死亡服务的更多信息，可在 卫生部的网站上查阅。
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