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お伝えする内容

•意思決定支援の基本的な考え方と姿勢

•意思決定支援の基本的な方法

•人生の最終段階における医療に関する意識調査

•模擬事例

•事例紹介

•困難事例について

•意思決定支援の基本的に配慮する事項など

•最後に
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意思決定支援の基本的な考え方と姿勢



意思決定支援の基本的な考え方と姿勢



私たちの暮らしは、色々な事柄が関係します

心身の健康・能力

（栄養・運動・睡眠・医療・認知症）

時間

（生活リズム・社会参加・睡眠）

環境・社会資源

（家・人・物・制度・サービス）

家族・人間関係

（社会交流・趣味・活動・役割）

財産

（ライフプランにあわせて

〜生活全てに関わる〜）
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その暮らしの中で、次のような様々な場面で
意思決定支援が必要となる
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衣・食・住・お金・趣味・社会参加

医療治療・リハビリ・看取り

成年後見

制度

日常生活自立
支援事業

福祉介護
サービス

遺言・相続



平成28年版厚生労働白書－人口高齢化を乗り越える社会モデルを考える

健康寿命をいかに伸ばすかが大切
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支援者がご本人の意思決定について
「本当にそれでいいのか」と

非常に悩ましく感じる時があります

•認知症の方々の意思能力や、本来の意思、
心情はどのようなものなのでしょう。

•その意思決定に沿って支援をするべきか、
それとも？

•私たち支援者は、悩んだ時、どのようにす
ればよいのでしょう。
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そもそも意思決定支援とは
•認知症の人が、その能力を最大限生かし
て、日常生活や社会生活を自らの意思に
基づいて送ることができるよう、意思決定を
プロセスとして支援するもの。

•そのプロセスは、意思の形成、意思の表明
が中心で、意思を実現するための支援も含
む。
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意思決定支援の基本的な方法



在宅支援 一つの意思決定支援の流れ
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見守り

地域・家族

訪問：地域包括

出逢い・現状確認

医療：主治医

治療

介護保険：居宅

サービス利用

成年後見制度

後見人など

場所、段階、内容にかかわらず、
すべてに意思決定が重要となる



この地域、医療、施設、行政、在宅支援、法律家の協力、連携がないと
生活破綻・孤立死になるかもしれない？！

居場所別 本人の一つの意思決定支援の流れ
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（自宅）
緊急対応
救急搬送
緊急時の
意思確認

（病院）
医療同意・意
思決定支援

（老人保健
施設）
医療

施設支援
リハビリ

（自宅）

在宅支援、
医療、後見
在宅支援チー

ム

（施設）
施設支援

（目標）
自分の
思いを
理解し
てもらい、
安心、
豊かに
暮らす



意思決定能力の判定
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理解す
る力

認識す
る力

論理的
に考え
る力

選択を
表明す
る力



意思決定支援の留意点とは

人選
関り
方

注意
点

環境
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意思尊重
実現へ

より良い人、関り、
環境で‼注意をして



意思決定能力が一定あるが、気になるとき

15

意思が著しく現実的ではない

意思が実行されると多大なリスクがある

意思が家族や支援者と大きく対立、もしくは、
言いなり、またはコロコロ変わる



意思決定支援と家族との関わり
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家族も本人の意思決定支援者
本人理解には、欠かせない存在

本人にとってより良い意思決定を引き出すことも、
逆に本人意思と対立する場合もある。

家族は、悩み、混乱し、過去、現在、未来に
囚われることもある。



意思決定支援と家族との関わり
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本人、家族の意思決定が

少しでもより良い方向へ向かうことができるよう、
その理由、原因を考え

本人やご家族への情報提供、共有、
医療、支援方法の説明と実施が大切。



現状過去 将来

大切なことはアセスメント
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知るために、何が必要？
→ご本人の気持ちに寄り添うこと



困ったときは多職種のカンファレンス

•本人、自己の意思や対応の再確認、気づき

•各専門職、チーム内での知恵の結集

•今後の方針、役割分担の確認
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自己、他己肯定 自信・心の余裕
より良い意思決定

医療、支援へ



ここで一旦、参考資料をご紹介します
厚労省平成29年度人生の最終段階における医療に関する意識調査結果
（人生の最終段階における医療の普及・啓発の在り方に関する検討会）
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模擬事例を交えて、意思決定支援について
イメージを持ってみましょう



より良い意思決定には？

事前策 当日 事後策
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少しでもより良い暮らし、人生が選べ、実現するようにと思います



他の事例をご紹介します



意思決定支援の基本的に
配慮する事項など



本人の意思を尊重することが大切だが
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認知症が深まると

下のようなことが起こりえます

家族介護の限界

サービス利用の限界

生命身体
の限界

火災の

危険

財産の

限界

環境の

限界

家族同居
施設入所
入院

を検討す
ることに



様々な困難事例について
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目の前には、生命の危険が

ゴミ・悪臭・虫・弄便

家屋老朽化

家賃・医療費・
サービス料滞納

虐待

消費者被害

昼夜逆転

迷惑行為

異食・徘徊



様々な困難事例について
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その時、重要なことは

意思・意思決定能力

心身・生活

家族、財産状況

医療・支援の必
要性

背景・原因

将来予測

リスク含む



様々な困難事例について
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さらにアセスをしっかり、根拠のある言動、支援を、

法律とも照らし合わせることが重要不可欠

基本的人権

老人福祉法

高齢者虐待防止法

社会福祉法

生活保護法

介護保険法

障害者総合支援法

個人情報保護法

例外規定・緊急避難



意思決定能力が低下した時、
生命の危険があるこのような場面
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【意思の確認と保存】
このような状況を、ご本人は望むのでしょうか。認知症になる前に、

また認知症が軽度な時に、『自分の暮らしは、どこで、どのようにしたいか』
を周りの方や私たちに伝えてもらえていれば、どうなっていたでしょう

ごみ

屋敷

倒壊危
険家屋

受診

支援

拒否

生活
破綻



意思決定能力が乏しくなった時、
生命、暮らしを守るには
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【多職種連携の意思決定支援】
大切なことは、本人の意思と、その能力、意思決定支援
それには、ご家族、医療と福祉介護、法律家などの

多職種の連携、協力が必須

心身 生活 財産



最後に
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• 認知症の方は、700万人、およそ65歳以上で4人に一人の時代と言わ
れ、このような方々は、すでに、皆様の周りにおられることと思います。

• そして、将来、私たちの身近な方に、また自分自身の身に起こるかもし
れません。

• 今だけではなく、将来にわたり、自分の意思を残し、伝え、実現してほ
しいと願うのは、私たちみな同じではないでしょうか。

• それには、ここにおられる皆様と医療、支援、法律などの連携や協力、
実践が不可欠です。

• 私たちも頑張ります。お役に立つことがありましら、お申し付けください。

• 今後とも、ともに認知症の方を支えるチームとしてご支援、ご協力を賜
りますよう宜しくお願い申し上げます。



ご清聴ありがとうございました
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