
藤
堂　
終
末
期
医
療
と
は
ど
ん
な
医
療
で

す
か
？

福
本　
終
末
期
医
療
は
、人
生
の
最
終
段
階

で
患
者
さ
ん
が
望
む「
穏
や
か
な
死
」を
迎
え

て
頂
く
た
め
の
医
療
で
す
。そ
れ
に
は
、患
者
さ

ん
が
前
も
っ
て
考
え
る
ご
自
身
の
死
の
迎
え
方

（
人
生
会
議
、ア
ド
バ
ン
ス
・
ケ
ア
・
プ
ラ
ン
ニ
ン

グ
＝
Ａ
Ｃ
Ｐ
。図
表
１
は
厚
生
労
働
省
リ
ー
フ

レ
ッ
ト
）に
つ
い
て
家
族
や
か
か
り
つ
け
医
と
一

緒
に
話
し
合
い
を
繰
り
返
す
こ
と
、そ
の
考
え

を
医
療
側
が
尊
重
し
人
生
の
最
終
段
階
に
ど

の
よ
う
な
医
療
・
ケ
ア
を
受
け
た
い
か
を
患
者

さ
ん
主
体
で
選
択
し
て
頂
く
こ
と
、そ
し
て
患

者
と
家
族
、及
び
医
療
関
係
者
の
あ
い
だ
で
思

い
や
り
の
あ
る
円
滑
な
対
話
が
あ
る
こ
と
の
３

つ
が
必
要
で
す
。

　

人
の
亡
く
な
り
方
は
さ
ま
ざ
ま
で
す（
図
表

２
）。医
学
的
に
は
老
衰
の
よ
う
に
徐
々
に
全

身
状
態
が
低
下
す
る
場
合
、が
ん
の
末
期
の
よ

う
に
こ
れ
以
上
治
療
法
が
な
い
場
合
、脳
梗
塞

や
心
筋
梗
塞
、事
故
な
ど
で
突
然
死
す
る
場

合
、そ
し
て
心
不
全
や
呼
吸
不
全
の
よ
う
に
増

悪
寛
解
を
繰
り
返
し
な
が
ら
徐
々
に
機
能
が

低
下
し
、臓
器
移
植
以
外
に
治
療
の
施
し
よ
う

が
な
く
な
っ
た
場
合
な
ど
で
す
。

藤
堂　
柴
田
先
生
は
多
く
の
心
不
全
患
者
を

診
て
こ
ら
れ
ま
し
た
が
、特
に
終
末
期
を
迎
え

た
患
者
さ
ん
に
対
し
て
ど
の
よ
う
な
考
え
で
診

療
に
当
た
っ
て
き
ま
し
た
か
。ま
た
、ど
ん
な
困

難
が
あ
り
ま
し
た
か
。

柴
田　
福
本
先
生
が
言
わ
れ
た
よ
う
に
、３
学

会（
日
本
救
急
医
学
会
、日
本
集
中
治
療
医
学

会
、日
本
循
環
器
学
会
）が
、４
つ
の
終
末
期
の

判
断
基
準
を
提
案
し
ま
し
た
。こ
の
よ
う
な
場

合
に
、本
人
の
意
思
、若
し
く
は
そ
の
意
思
を

推
定
可
能
な
家
族
の
判
断
を
尊
重
し
て
、積
極

的
治
療
の
継
続
、軽
減
、あ
る
い
は
中
止
な
ど

の
対
応
が
示
さ
れ
て
い
ま
す
。し
か
し
末
期
心

不
全
患
者
の
実
際
の
治
療
に
当
た
っ
て
は
、

徐
々
に
弱
っ
て
い
く
患
者
さ
ん
が
死
に
至
る
過

程
で（
図
表
３
）、そ
の
病
の
軌
跡
を
共
有
し
な

が
ら
、患
者
さ
ん
の
価
値
観
や
意
向
と
照
ら
し

合
わ
せ
な
が
ら「
何
を
目
標
に
す
る
の
か
」「
何

が
達
成
さ
れ
れ
ば（
患
者
さ
ん
に
と
っ
て
）最
善

と
言
え
る
の
か
」を
一
緒
に
考
え
て
い
く
こ
と
が

重
要
だ
と
思
い
ま
す
。も
ち
ろ
ん
、補
助
循
環

装
置
を
使
用
す
れ
ば
少
し
で
も
命
を
永
ら
え

る
こ
と
は
可
能
か
も
し
れ
ま
せ
ん
。し
か
し
、そ

れ
が
患
者
さ
ん
と
家
族
が
本
当
に
望
む
こ
と
な

の
か
。人
生
を
終
え
る
に
当
た
っ
て
目
指
す
目

標
は
何
な
の
か
。私
は
、ど
う
生
き
る
か
だ
け

で
な
く
、死
に
至
る
過
程
の
質（Q

uality of 
death

）も
重
視
す
べ
き
時
代
に
き
て
い
る
と
思

い
ま
す
。

藤
堂　
そ
う
で
す
ね
。患
者
さ
ん
の
意
思
を
尊

重
し
た
医
療
。現
在
は
当
た
り
前
の
考
え
で
す

が
、私
が
外
科
医
に
な
っ
た
５０
年
前
は
、１
分

で
も
１
秒
で
も
生
か
す
た
め
に
全
力
を
尽
く
せ

と
教
え
ら
れ
て
き
ま
し
た
。今
で
い
う
パ
タ
ー
ナ

リ
ズ
ム
で
す
が
、医
者
が
独
善
的
な
考
え
で
治

療
法
を
決
め
て
い
ま
し
た
。近
年
、医
療
に
関

わ
る
人
全
て
が
患
者
中
心
の
医
療
を
心
が
け

る
こ
と
を
求
め
ら
れ
て
い
ま
す
。医
療
側
の
対

応
は
い
か
が
で
し
ょ
う
か
。

福
本　
終
末
期
医
療
は
、病
院
内
で
は
医
師

だ
け
で
な
く
、看
護
師
、リ
ハ
ビ
リ
、管
理
栄
養

士
、介
護
士
、臨
床
心
理
士
、ソ
ー
シ
ャ
ル
ワ
ー

カ
ー
な
ど
色
々
な
業
種
か
ら
な
る
医
療
チ
ー
ム

の
協
力
が
不
可
欠
で
す
。残
念
な
が
ら
患
者
さ

ん
を
中
心
に
モ
ノ
を
考
え
る
と
い
う
共
通
の
コ

ン
セ
プ
ト
と
体
制
は
、未
だ
ほ
ど
遠
い
状
況
で

す
。ま
た
心
臓
病
の
み
な
ら
ず
、が
ん
や
肺
炎
、

血
液
透
析
な
ど
で
患
者
さ
ん
の
日
常
の
命
と

生
活
を
か
か
り
つ
け
医
が
支
え
る
病
気
で
は
、

診
療
所
の
お
医
者
さ
ん
と
病
院
の
専
門
医
と

の
密
接
な
連
携
も
必
要
で
す
。

　

最
近「
地
域
に
お
け
る
か
か
り
つ
け
医
等
を

中
心
と
し
た
心
不
全
の
診
療
提
供
体
制
構
築

の
た
め
の
研
究
」を
分
担
し
ま
し
た
。そ
の
結

果
、両
者
の
治
療
目
標
が
異
な
る
こ
と
、循
環

器
専
門
医
と
そ
の
他
で
は
診
療
の
質
に
差
が
あ

る
こ
と
、相
互
間
の
情
報
提
供
や
外
来
の
連
携

体
制
も
不
十
分
で
あ
る
こ
と
が
判
明
し
ま
し

た
。医
療
関
係
者
が
、心
不
全
診
療
と
介
護
に

必
要
な
基
本
的
な
知
識
を
共
有
す
る
こ
と
が

大
事
で
す
し
、そ
れ
を
習
得
で
き
る
医
学
教
育

や
卒
後
教
育
を
含
め
た
研
修
シ
ス
テ
ム
や
、病
・

病
連
携
、病
・
診
連
携
の
確
立
が
急
務
で
す
。

藤
堂　
当
財
団
の
設
立
目
的
と
同
じ
で
す
ね
。

当
財
団
は
、医
療
施
設
・
関
係
者
が
相
互
に
連

携
し
情
報
交
換
す
る
と
共
に
、住
民
の
方
々
に

健
康
、病
気
、終
末
期
医
療
、移
植
医
療
に
つ

い
て
正
し
い
情
報
を
提
供
し
、住
民
の
方
々
か

ら
の
疑
問
や
質
問
に
真
摯
に
答
え
る
こ
と
を
目

的
と
し
て
い
ま
す
。住
民
の
方
々
に
求
め
る
こ

と
は
何
で
す
か
。

福
本　
人
生
の
最
終
段
階
に
お
け
る
医
療
と

ケ
ア
で
は
、か
か
り
つ
け
医
を
含
む
医
療
従
事

者
と
患
者
さ
ん
と
が
終
末
期
医
療
に
関
す
る

情
報
と
そ
れ
に
対
す
る
意
向
を
共
有
し
、患
者

本
人
の
意
思
を
尊
重
し
た
治
療
法
が
決
定
さ

れ
ま
す
。し
か
し
、７
割
の
患
者
さ
ん
は
い
ざ
と

な
っ
た
時
に
最
後
の
意
思
を
伝
え
る
こ
と
が
で

き
て
い
ま
せ
ん
。従
っ
て
、人
生
の
最
終
段
階
に

な
っ
た
時
に
、ど
の
よ
う
な
医
療
・
ケ
ア
を
望
む

か
を
考
え
、家
族
や
か
か
り
つ
け
医
と
一
緒
に

話
し
合
っ
て
お
く
こ
と
が
大
切
で
す
。ま
た
、終

末
期
の
さ
ま
ざ
ま
な
延
命
治
療
法
に
関
し
て
、

各
々
の
治
療
法
の
目
的
と
限
界
を
知
っ
て
い
た

だ
く
必
要
が
あ
り
ま
す
。

　

２
０
１
７
年
に
厚
生
労
働
省
に
よ
る
人
生
の

最
終
段
階
に
お
け
る
医
療
に
関
す
る
市
民
へ
の

ア
ン
ケ
ー
ト
調
査
が
行
わ
れ
ま
し
た
。６
割
が

話
し
合
い
や
意
思
を
記
載
し
た
書
面
の
作
成
に

賛
成
し
て
い
ま
す
が
、実
際
に
話
し
合
っ
て
い
る

方
は
４
割
、意
思
表
示
を
作
成
し
て
い
る
方
は

１
割
弱
に
過
ぎ
ま
せ
ん
。こ
の
よ
う
な
状
況
を

背
景
に
、３
年
前
か
ら
人
生
会
議（
Ａ
Ｃ
Ｐ
）を

広
め
る
運
動
が
、厚
生
労
働
省
と
日
本
医
師

会
を
中
心
に
始
め
ら
れ
て
い
ま
す
。

　

財
団
広
報
誌
の
第
１
号
に
聖
マ
リ
ア
病
院

血
液
内
科
の
今
村
豊
先
生
が
報
告
し
て
い
る
よ

う
に「
大
切
に
し
て
い
る
こ
と
は
？
」「
信
頼
す

る
人
は
？
」「
信
頼
す
る
人
や
医
療
者
と
の
話

し
合
い
は
？
」「
話
し
合
っ
た
結
果
を
伝
え
て
い

る
か
？
」と
い
う
問
い
を
何
度
で
も
繰
り
返
し

考
え
、話
し
合
い
、意
思
表
示
を
す
る
こ
と
が

大
事
で
す
。

藤
堂　
柴
田
先
生
は
、前
任
の
国
立
循
環
器

病
研
究
セ
ン
タ
ー
在
職
中
に
日
本
初
の
循
環
器

緩
和
ケ
ア
チ
ー
ム
の
立
ち
上
げ
に
、ま
た
、久

留
米
大
学
で
も
重
症
心
不
全
管
理
と
並
行
し

な
が
ら
、福
本
先
生
と
共
に
心
不
全
緩
和
ケ
ア

の
提
供
体
制
構
築
に
努
力
さ
れ
て
い
ま
す
。終

末
期
医
療
は
、患
者
さ
ん
自
身
が
医
療
に
つ
い

て
考
え
を
お
持
ち
の
こ
と
、多
職
種
か
ら
な
る

医
療
チ
ー
ム
が
患
者
さ
ん
の
意
思
を
尊
重
し
た

医
療
を
提
供
す
る
こ
と
で
成
り
立
ち
ま
す
。そ

の
た
め
に
も
相
互
の
理
解
と
信
頼
が
大
切
で

す
。中
で
も
特
に
、医
療
側
の
患
者
さ
ん
へ
の
対

話
能
力（
コ
ミ
ュ
ニ
ケ
ー
シ
ョ
ン
・
ス
キ
ル
）の
重

要
性
が
挙
げ
ら
れ
て
い
ま
す
が
、ど
の
よ
う
に

考
え
て
い
ま
す
か
。

柴
田　
ア
メ
リ
カ
で
は
専
門
の
教
育
を
受
け
た

緩
和
ケ
ア（palliative care

）医
が
主
要
な
ほ

と
ん
ど
の
病
院
で
勤
務
し
て
い
ま
す
。国
内
で

は
心
不
全
緩
和
ケ
ア
に
対
す
る
注
目
は
高
ま

り
つ
つ
も
、緩
和
ケ
ア
専
門
医
は
極
め
て
少
な

く
、そ
の
概
念
の
理
解
や
提
供
シ
ス
テ
ム
の
あ

り
方
な
ど
も
混
沌
と
し
て
い
ま
す
。

　

現
実
的
に
は
緩
和
ケ
ア
ニ
ー
ズ
の
う
ち
専
門

性
の
高
い
部
分
は
緩
和
ケ
ア
の
専
門
家
と
協
働

し
つ
つ
も
、基
本
的
緩
和
ケ
ア
は
普
段
心
不
全

患
者
を
診
療
し
て
い
る
医
療
従
事
者
が
提
供

す
べ
き
だ
と
考
え
ま
す
。主
な
基
本
的
緩
和
ケ

ア
と
し
て
①
Ａ
Ｃ
Ｐ
、②
意
思
決
定
支
援
、③

基
本
的
な
症
状
緩
和
が
挙
げ
ら
れ
ま
す
が
、そ

れ
ら
を
心
不
全
疾
病
管
理
モ
デ
ル
に
統
合
す
る

こ
と
で
、治
療
と
共
存
し
た
緩
和
ケ
ア
の
実
現

が
期
待
さ
れ
ま
す
。

柴
田　
日
本
心
不
全
学
会
で
は
、心
不
全
診

療
に
関
わ
る
医
師
を
対
象
に
基
本
的
心
不
全

緩
和
ケ
ア
ト
レ
ー
ニ
ン
グ
コ
ー
ス（
Ｈ
Ｅ
Ｐ
Ｔ)

を

定
期
開
催
し
、知
識
の
普
及
に
取
り
組
ん
で
い

ま
す
。経
過
が
比
較
的
長
く
、予
測
困
難
な
心

不
全
の
病
み
の
軌
跡
の
中
で
、緩
和
ケ
ア
介
入

を
検
討
す
る
適
切
な
タ
イ
ミ
ン
グ
を
特
定
す
る

こ
と
に
難
し
さ
を
感
じ
る
方
も
い
る
か
も
し
れ

ま
せ
ん
。し
か
し
、患
者
さ
ん
の
苦
痛
へ
の
対
処

や
将
来
に
つ
い
て
の
話
し
合
い
を
人
生
の
終
末

期
ま
で
待
つ
必
要
は
あ
り
ま
せ
ん
。緩
和
ケ
ア

は
、患
者
さ
ん
や
ご
家
族
の
ニ
ー
ズ
が
あ
る
限
り

心
不
全
の
経
過
全
て
に
渡
っ
て
提
供
さ
れ
る
べ

き
で
あ
り
、疾
患
の
進
行
と
共
に
常
に
変
化
す

る
ニ
ー
ズ
を
評
価
し
続
け
る
必
要
が
あ
り
ま
す
。

　

そ
の
た
め
に
重
要
な
の
が
、疾
患
早
期
か
ら

繰
り
返
す
Ａ
Ｃ
Ｐ
で
す
。Ａ
Ｃ
Ｐ
は
今
後
の
治

療
・
療
養
に
関
す
る
意
向
や
、患
者
さ
ん
の
価

値
観
、意
思
決
定
能
力
が
損
な
わ
れ
た
時
の
代

理
意
思
決
定
者
な
ど
に
つ
い
て
、患
者
さ
ん
と

ご
家
族
、医
療
者
と
が
コ
ミ
ュ
ニ
ケ
ー
シ
ョ
ン
を

重
ね
て
い
く
プ
ロ
セ
ス
で
す
。心
不
全
の
適
切
な

治
療
と
並
行
し
な
が
ら
Ａ
Ｃ
Ｐ
を
繰
り
返
す

こ
と
が
、患
者
さ
ん
の
価
値
観
に
合
っ
た
選
択

を
サ
ポ
ー
ト
し
、最
期
の
時
ま
で
患
者
さ
ん
の

主
体
性
を
尊
重
す
る
こ
と
に
つ
な
が
り
ま
す
。

　

ま
た
、対
話
の
中
で
は
患
者
さ
ん
が
常
に
主

役
で
あ
り「
最
善
を
期
待
し
な
が
ら
、最
悪
の

事
態
に
も
備
え
る（H

ope for the best, 
prepare for the w

orst

）」と
い
う
医
療
者
の

姿
勢
を
一
貫
し
て
明
確
に
し
、患
者
さ
ん
に
安

心
感
を
与
え
る
こ
と
が
重
要
で
す
。

藤
堂　
「
患
者
中
心
の
医
療
を
」と
い
う
お
二

人
の
話
を
伺
い
ま
し
た
。多
忙
に
も
関
わ
ら
ず

長
時
間
あ
り
が
と
う
ご
ざ
い
ま
し
た
。

　

脳
死
は「
脳
幹
を
含
む
脳
全
体
の
全
て
の
機

能
が
不
可
逆
的
に
停
止
し
た
状
態
」と
定
義
さ

れ
て
い
ま
す
。

　

脳
は
大
脳
、小
脳
、脳
幹
の
３
つ
に
分
け
ら

れ
ま
す
。こ
れ
ら
の
機
能
が
、不
可
逆
的
、つ
ま

り
も
と
に
戻
れ
な
い
ほ
ど
障
害
を
受
け
た
状
態

を「
脳
死
」と
呼
び
ま
す
。大
脳
の
障
害
だ
け
な

ら
外
界
の
刺
激
に
反
応
し
な
い
、い
わ
ゆ
る「
植

物
状
態
」で
す
が
、自
分
で
呼
吸
で
き
ま
す
。し

か
し
、ヒ
ト
が
動
物
と
し
て
の
最
低
限
の
機
能

で
あ
る
呼
吸
・
循
環
中
枢
の
脳
幹
が
障
害
を
受

け
る
と
、自
分
で
呼
吸
が
出
来
ず
、い
ず
れ
心

臓
も
止
ま
り
ま
す（
図「
脳
死
と
植
物
状
態
の

違
い
」）。

　

こ
れ
ま
で「
心
臓
死
」を
も
っ
て「
ヒ
ト
の
死
」

と
さ
れ
て
き
ま
し
た
。先
ず
心
臓
が
止
ま
り
、

次
に
呼
吸
が
止
ま
り
、最
後
に
脳
の
機
能
が
失

わ
れ
ま
す
。「
脳
死
」は「
心
臓
死
」の
逆
の
経
過

を
た
ど
る
新
し
い「
ヒ
ト
の
死
」と
い
う
事
が
出

来
ま
す
。

　

人
工
呼
吸
器
が
開
発
さ
れ
た
か
ら
で
す
。人

工
呼
吸
器
の
重
要
性
は
、１
９
５
０
年
代
に
北

欧
で
ポ
リ
オ
が
大
流
行
し
た
際
に
認
識
さ
れ
る

よ
う
に
な
り
ま
し
た
、気
管
切
開
と
用
手
呼
吸

に
よ
る
救
命
率
が
は
る
か
に
向
上
し
、そ
の
後
の

人
工
呼
吸
器
の
普
及
と
発
展
に
つ
な
が
っ
た
の

で
す
。し
か
し
、大
き
な
問
題
が
、特
に
救
急
医

療
の
分
野
で
起
き

ま
し
た
。ス
タ
ッ
フ

の
人
工
呼
吸
器

管
理
を
含
む
懸

命
な
救
命
治
療

に
も
関
わ
ら
ず
、

１０
日
前
後
で
心

停
止
を
き
た
す
一

群
の
患
者
さ
ん
達

の
存
在
で
す
。外

か
ら
の
刺
激
に
無

反
応
な
深
昏
睡
、

神
経
反
射
消
失
、

無
呼
吸
、平
た
ん

脳
波
を
示
す
こ
の

よ
う
な
患
者
さ
ん

を
、医
学
的
に「
ヒ

ト
の
死
」と
す
る

脳
死
の
考
え
方
が
出
さ
れ
ま
し
た
。ハ
ー
バ
ー
ド

基
準
と
呼
ば
れ
、１
９
６
８
年
の
こ
と
で
す
。

　

我
が
国
の
紆
余
曲
折
も
含
め
、そ
の
後
世
界

で
徐
々
に
受
け
入
れ
ら
れ
、現
在
、欧
米
で
は

脳
死
の
診
断
が
下
さ
れ
る
と
患
者
の
死
亡
と

判
断
さ
れ
、治
療
を
全
て
中
止
す
る
よ
う
に

な
っ
て
い
ま
す
。

　

伝
統
的
な「
人
の
死
」を
受
け
入
れ
て
き
た

我
々
日
本
人
に
は
難
し
い
判
断
だ
と
思
い
ま
す
。

外
科
医
の
私
で
さ
え
、４０
年
近
く
前
に
ア
メ
リ
カ

で
初
め
て
経
験
し
た
脳
死
ド
ナ
ー
手
術
に
、大

き
な
戸
惑
い
を
覚
え
ま
し
た
。そ
れ
ま
で
脳
死

の
知
識
が
全
く
な
か
っ
た
か
ら
で
す
。神
経
学
的

検
査
や
画
像
診
断
で
理
解
で
き
て
も
な
か
な
か

納
得
出
来
ま
せ
ん
で
し
た
。そ
の
時
、日
本
人
の

兄
弟
子
が
１
枚
の
脳
死
者
の
病
理
解
剖
の
ス
ラ

イ
ド
を
見
せ
て
く
れ
ま
し
た
。東
日
本
大
震
災

の
１
週
間
前
に
浜
松
医
大
の
病
理
学
者
が
新
聞

に
投
稿
し
た
コ
ラ
ム
の
中
に「
脳
死
患
者
を
開

頭
す
る
と
泥
状
の
脳
が
ド
ロ
ド
ロ
と
流
れ
落
ち

て
く
る
」と
表
現
し
た
言
葉
が
あ
り
ま
す
。こ
れ

が
、「
不
可
逆
的
な
障
害
」の
意
味
で
す
。か
た
い

頭
蓋
に
蓋
わ
れ
た
脳
は
、外
傷
、腫
瘍
、梗
塞
、

出
血
、虚
血
な
ど
で
腫
脹
す
る
と
、頭
蓋
内
圧

が
動
脈
圧
よ
り
高
く
な
り
、血
流
が
疎
外
さ
れ

酸
素
が
供
給
さ
れ
な
い
た
め
に
、脳
に
様
々
な

程
度
の
融
解
壊
死
を
起
こ
す
の
で
す
。

　
い
い
え
。「
脳
死
」は
、あ
く
ま
で
も
救
命
救

急
治
療
後
に
生
じ
る「
ヒ
ト
の
死
」で
す
。全
死

亡
者
数
の
１
％
に
起
き
る
と
言
わ
れ
て
い
ま

す
。移
植
が
盛
ん
な
ア
メ
リ
カ
で
さ
え
、脳
死
者

数
は
年
間
３
万
人
位
で
す
が
、臓
器
提
供
さ
れ

た
方
は
１
万
人
弱
で
す
。脳
死
臓
器
提
供
は
、

あ
く
ま
で
も
患
者
さ
ん
ご
自
身
の
、あ
る
い
は

患
者
さ
ん
の
意
思
を
尊
重
さ
れ
た
ご
家
族
の

貴
い
判
断
に
よ
り
ま
す
。

　

運
転
免
許
症
や
保
険
証
に
臓
器
提
供
に
つ
い

て
意
思
表
示
す
る
欄
が
あ
り「
脳
死
で
提
供
す

る
」「
心
臓
死
後
に
提
供
す
る
」「
ど
ち
ら
も
し
な

い
」の
中
か
ら
選
択
で
き
ま
す
。「
提
供
し
な
い
」

の
も
大
切
な
判
断
で
す
。一
度
カ
ー
ド
を
取
り
出

し
て
、３
つ
の
選
択
肢
を
眺
め
て
み
て
下
さ
い
。
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移植医療
終末期医療・移植医療アンケート結果

機能がもとに戻らない「脳死」。
自発呼吸できず、やがて心臓も止まる。
　臓器移植は、臓器不全末期で生死の境にある患者を救う唯一の治療法です。欧米では「命の贈り物」と
呼ばれる脳死の方からの臓器提供が一般に行われています。永年、移植外科医の経験をお持ちの藤堂省
先生（聖マリア病院研究所所長兼聖マリア学院大学大学院特任教授）に「脳死」について伺いました。

　市民約1,500人、病院、医師会関係者約4,000人に、終末期医療と移植医療について伺いました。両者共
9割が夫々をお聞きになっています。終末期医療については市民の半数以上が考えをお持ちですが、周りに伝
えている方は2割弱でした。医師の7割は脳死を人の死と考えているが、周りに伝えているのは2割～3割でし
た。また、半数以上がもっと詳しく知りたいという意見でした。今後の財団広報に役立てたいと思います。

脳死と
植物状態の
違い

脳
死
と
は

ど
ん
な
も
の
で
す
か
？

新
し
い「
ヒ
ト
の
死
」が

ど
う
し
て
生
ま
れ
た
の
で
す
か
？

初
の
脳
死
ド
ナ
ー
手
術

戸
惑
い
は
あ
り
ま
せ
ん
で
し
た
か
？

脳
死
に
な
れ
ば

臓
器
提
供
は
義
務
で
す
か
？

大脳 脳幹 小脳 機能を失った部分

正常な脳 脳  死 植物状態の一例

0％
10％
20％
30％
40％
50％
60％
70％
80％
90％
100％

0％
10％
20％
30％
40％
50％
60％
70％
80％
90％
100％

■ 考えた事がある　■ 考え事はない　■ 記載なし

10
代
20
代
30
代
40
代
50
代
60
代
70
代

80
代以
上

記載
なし 医師 看護
職

その
他の
医療
職

事務
職

その
他職
員

記載
なし
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■ はい　■ いいえ　
■ 自分の意思を表示出来る事を知らない　■ 記載なし

10
代
20
代
30
代
40
代
50
代
60
代
70
代

80
代以
上

記載
なし 医師 看護
職

その
他の
医療
職

事務
職

その
他職
員

記載
なし
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■ 考えている　■ 考えていない　■ 記載なし

10
代
20
代
30
代
40
代
50
代
60
代
70
代

80
代以
上

記載
なし 医師 看護
職

その
他の
医療
職

事務
職

その
他職
員

記載
なし

836
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■ 伝えている　■ 伝えていない　■ 考えていない　
■ 記載なし

10
代
20
代
30
代
40
代
50
代
60
代
70
代

80
代以
上

記載
なし 医師 看護
職

その
他の
医療
職

事務
職

その
他職
員

記載
なし

784
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■ 思う　■ 思わない　■ 考えた事がない　
■ わからない　■ 記載なし

10
代
20
代
30
代
40
代
50
代
60
代
70
代

80
代以
上

記載
なし 医師 看護
職

その
他の
医療
職

事務
職

その
他職
員

記載
なし

297
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88

■ 10代　■ 20代　■ 30代　
■ 40代　■ 50代　■ 60代　
■ 70代　■ 80代以上　■ 記載なし

■ 医師　■ 看護職　■ その他の医療職
■ 事務職　■ その他職員　■ 記載なし

65.7％
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終末期医療

移植医療

6 免許証や保険証に、脳死や心停止後に臓器提供の
意思を記載できる欄があります。考えを記入してい
ますか？

3 延命治療についてのお考えを家族や主治医に伝え
ていますか？

2 これ以上救命のための治療が出来ない場合に、ど
のような延命治療を受けるか、受けないかを考えた
ことがありますか？

1 アンケートに協力いただいた方々の年代と職種

5 脳死は人の死だと思いますか？

4 がんや末期心不全など重たい病気でこれ以上救命
のための治療が出来ない場合に、心臓が止まった
後でも角膜や腎臓を提供できる場合がありますが
考えたことがありますか？


