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1． 目的 

本人の意思を確認し、その人が大事にしてきたこと、大切にしたいことを重視した医療を提供し、本人の望
む生活を可能な限り支えるための生きる力を引き出し、最後まで本人らしい生活・人生が送れるため。 
 

 
2． 支援に際して 

① 日常の診療の中でコミュニケーションを図り意思決定の前提となる様々な情報の収集を行う。 
② 医師と本人の信頼関係を構築するために誠意ある診療を行う。 
③ 本人のこれまでの人生に敬意を払い、相互の信頼を得るために努力する。 
④ 医療、ケアと生活支援の統合的アプローチを行い、身体・心理・社会的問題への包括的アプローチを行

う。 
⑤   本人を主体にご家族や近しい人、医療・ケアチームで繰り返し話し合いを行うプロセスを尊重する。 
            ➞（本人の意思は変化しうるものであることを踏まえ十分に話し合いを行う） 
⑥ 意思形成のための必要な情報提供を十分に行い本人の決定を優先した医療を提供する。 
⑦ 本人が考えたくない、話したくないことも含めて本人の意思を尊重する。 
⑧ 病状や本人の心情など変化しうることへの情報の把握に努め変化に応じた適切な医療とケアを提供す

る。 
⑨ 本人家族の希望を大切にし、医療者主体の視点で判断しないよう心がける。 

 
  
３．人生の最終段階において 
  ①話し合いに基づく意思決定を実現するため、多職種で協働しながら人生の最終段階における医療を提供す

る。 
  ②人生の最終段階における医療行為の選択、医療内容の変更、医療行為の中止などは本人の意見や人生背景

を尊重しつつ医療ケアチームにより、医学的妥当性を基に慎重に判断する。 
  ③医療・ケアチームにより可能な限り苦痛や不安、その他不快な症状を十分に緩和し、本人並びに家族など

の精神的・社会的な援助も含めた総合的な医療及びケアを行う。 
  
 
４．本人の意思決定支援をしたうえでの本人の意思確認 
（１）本人の意思の確認ができる場合 
  ①本人の状態に応じた専門的な医学的検討を踏まえ情報の提供と説明がなされ、同意に基づく本人の意思決

定を基本とし、専門職種で構成される医療ケアチームとして意思決定支援を行う。その際患者と医療ケア
チームが十分な話し合いを行い、本人が意思決定を行う。 

  ②時間の経過、心身の状態の変化、医学的評価の変更に応じて、また患者の意思が変更するものであること
に留意してその都度説明して本人の意思の再確認を行う。 

 ③このプロセスは患者の意向を汲み家族などにも情報を共有する。 



 
（２）本人の意思の確認ができない場合 

 ①家族などが本人の意思を推定できる場合には、その推定意思を尊重し本人にとって最善の方針を取ること 
を基本とする。  

  ②家族などが本人の意思を推定できない場合には、本人にとって何が最善であるかについて家族と十分に話
し合い、本人にとっての最善の治療方針を取ることを基本とする。 

  ③家族などがいない場合及び家族などが判断を医療ケアチームに委ねる場合には本人にとっての最善の方
針を取ることを基本とする。 

 
（３）複数の専門家からなる「話し合いの場」の設置 
  ①医療・ケアチームの中で、本人の心身の状態などにより医療・ケア内容のケアが困難な場合 
  ②本人家族などと話し合いの中で妥当な医療・ケア内容の合意が得られない場合 
  ③家族などの中で意見がまとまらない場合や、医療従事者との話し合いで妥当な医療・ケア内容の合意が得

られない場合 
  上記①②③においては複数の専門家からなる「話し合いの場」を設置し、医療・ケアチーム以外の者を加え

て方針などについての検討及び助言に従い療養の方向性を決定する。 
  
 
５．まとめ 
 上記指針に基づき医療従事者の価値観を押し付けることはせず、本人の意思を尊重しながら意思決定を行い 
人生の終末を納得して迎えていただけるよう努める。 

 
 


