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研修目標

✓緩和ケアに必要な枠組みや制度について理解できる

✓全人的苦痛について理解できる

✓緩和ケアに必要な実践力を理解できる



緩和ケアの現状と定義
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緩和ケアの定義（WHO2002）

▧ 緩和ケアとは、生命を脅かす疾患による問題に直面している患
者とその家族に対して、疾患の早期より、痛み、その他の身体
的問題、心理社会的問題、スピリチュアルな（霊的な）問題に
関して、的確な評価を行ない、それが障害とならないように、
予防したり、対処することで、QOLを改善するアプローチであ
る。 （緩和ケアより抜粋）
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病気によって生じる苦痛を少しでも和らげ、
その人らしい人生を送ることができるよう支援すること

病気にかかったその時から・・・緩和ケアは必要である！！
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～がんと診断された時からいつでも対象となります～

がん治療
（根治目的）

がん治療
（再発予防目的）

がん治療
（延命・QOＬ
向上目的）

がん治療を
行うことでかえって

危険を伴う

緩和ケア
がんと上手につきあっていくためのさまざまなつらさを和らげるケア

緩和ケアとは

緩和ケアとは、

生命を脅かす病気にともなって起きる

さまざまなつらさを和らげ、いつもの明るい生活を

できうる限り送ることができるよう

がんと上手につきあっていくためのケア
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言葉の違い



⚫がん死亡数の増加の主な原因
は人口の高齢化

⚫臨床では、高齢がん患者の治
療方針で迷う・戸惑うことが
ある

⚫がん患者の70％は高齢者

⇒ がんは高齢者の疾患

２０３０年までに約４０万人死亡者数が増加すると
見込まれるが、看取り先の確保が困難



H22





がんの治療の段階ごとの課題について



ACPの取り組み

厚労省：「人生会議」してみませんか
https://www.mhlw.go.jp/stf/newpage_02783.html



全人的苦痛と全人的ケア
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全人的苦痛の概念（WHO）



全人的なケア

その人が満足できる状態を目指してその人らしく生きる事を支える

▪身体的な苦痛が緩和される

▪精神的な安定が保たれる

▪社会的な問題が解決される

▪スピリチュアルな苦悩が和らぐ
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1.身体的苦痛
１）疾患そのものや症状による苦痛

疼痛・呼吸困難・悪心嘔吐・便秘・腹部膨満・倦怠感・自壊創・浮腫など

２）がん治療に伴う苦痛症状

抗がん剤治療に伴う苦痛：悪心/嘔吐・食欲不振・脱毛

放射線治療に伴う苦痛：全身倦怠感・皮膚障害・粘膜障害・肺臓炎

３）全身衰弱（がん悪液質）に伴う苦痛

食欲不振・栄養障害・倦怠感・集中力の低下・認知能力の低下

４）床上安静の長期化に関連した活動性の低下

運動機能の障害（筋委縮・関節拘縮・起立性不耐） 皮膚統合性の障害
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身体的苦痛のケア

✓耐えがたい身体的苦痛は、人間としての尊厳を損なわせ、周囲の
人々との関わりを困難にさせる

✓日常生活が障害されると他者の援助や介護が必要となり、患者の苦
悩は深まる

✓症状マネジメントを行いケアの方向性を決める

✓患者が感じている苦痛は主観的なものである

✓自分の状態をどのように感じているのか

✓何に困っていてどうなったら良いと思っているのかを理解する

✓その人の価値観に沿ったケアを考えていく
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精神的苦痛

✓不安・苛立ち・孤独感・恐れ・怒りなど

✓病状の進行に伴う喪失体験

環境や地位、役割、所有物、愛情の対象、身体

✓適応障害やうつ病,せん妄
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精神的苦痛のケア

支持的精神療法

・感情表出の促進：心の負担について話すことの大切さを伝える

・傾聴：患者の声にしっかりと耳を傾ける

・受容：批判・解釈することなく、あるがままを受け止める

・保証：適切な情報を提供し、現実的な範囲で保証を与える

・支持：患者の言葉に対して肯定的に接し

・共感：患者の背景に存在する意味、気がかりやつらい感情を理解し、

それに対応することを心がける 病気以外のこともよく聞いてくれる
ほがらかで親切である

気持ちを分かって一緒に考えてくれる
関心を持っていることが伝わる



社会的苦痛
１）経済上の問題

・休職・離職による生活費の困窮、医療費の支払い困難

２）家族・生活上の問題

 ・家族機能の変調、育児・教育・介護への支障

 役割の喪失

３）職業上の問題

・ 職業・役割・地位の喪失、社会的責任など

４）社会復帰の問題

 ・居場所の喪失

５）死後の手続きに関する問題

 ・葬儀、遺言、遺産相続など
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がん患者が体験した社会的問題



社会的苦痛のケア

①患者・家族が、状況認識を通して、何が問題なのかを明
らかにする

②必要な社会資源や情報の提供

③患者・家族が意思決定できるように支援する

病気を抱えながら生活していく上で、患者が何を大切にしたいのか
闘病生活を続けながら、何を諦め、それとどう折り合いをつけていくのか、
そのプロセスを支えていくこと
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スピリチュアルペイン

迷惑をかけるなら
死にたい

なぜ、こんな病気
になったのか

どうせ死ぬのに
何をしても無駄だ

生きている意味や自分の存在価値を見失う苦悩
人間の根源的な苦悩であり、患者自身の価値観そのもの、他者に解決できない

なぜ、こんなに
苦しむのか



精神的苦痛とスピリチュアルペインの違い
▪ 精神的苦痛は、カウンセリングや薬物療法により、改善する可能性がある。

▪ スピリチュアルペインは答えのない問いであり、答えを見つけるのは患者本人である。

＊両者を完全に区別することは困難

「スピリチュアルケア」

人生の意味

生きる目的

「宗教的ケア」

罪責感

死後の生命

「精神的ケア」

人間関係の葛藤

怒り・恐れ

嫉妬妬・憎しみ
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スピリチュアルペインの評価



スピリチュアルケア

▪ スピリチュアルペインに気づく

▪患者の語りを聴く。聴く姿勢を示す

▪大切な人や物との繋がりを確認する

▪苦しみを抱える人と共に居ること

患者自身が今の自分自身の“存在の意味”や“生きる意味”を見出す

一人ひとりが必ず持っている“支え”を信じ、そのことに患者が
気づけるように支援する



▪ もし、あなたが「がん」と診断され、余命がそう長く

ないと言われたら・・・

あなたが「大切にしたいこと」は何ですか？

▪「自分らしさ」って何だろう・・・？
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緩和ケアに必要な実践力って？ 看護師に期待される役割

患者・家族と良好なコミュニケーション

患者の真のニーズを医療従事者に伝えることができる
ようにサポートできる

全人的苦痛を理解し、苦痛のある患者を把握できる

苦痛症状の適切なマネジメントおよび対応困難時には
専門家に相談できる
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チームアプローチが必要？？

▪ がん患者に対する緩和医療の特徴

①患者の全人的苦痛への関わり

②緩和ケアの領域は、エビデンスが確立されていないことも多い（不確実性）

③治療や療養場所の選択肢の広がり

④価値観の多様性への関わり

⑤倫理的問題への対応

1人ひとりの患者にとって何がよいのか

患者のＱＯＬの向上のため、各専門職がチームを組んで

患者を個別的に多角的・総合的に捉えて協働することが重要
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最後に

31

「あなたはあなたのままでたいせつで
す。あなたの人生の最後の瞬間までた
いせつな人です。ですから、私たちは
あなたが安らかに死を迎えられるだけ
ではなく、最後まで生きられるように
最善を尽くします」

シシリーソンダース
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