
第1章  

自分らしい向き合い方を考える  

病気との向き合い方は、人それぞれです。  

ここでは、治療や療養生活を考えていくときに役に立つ、  

医療者とのつながり、患者同士の支え合い、  

あなたを支える制度や仕組みについて紹介しています。   
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2－1－1  

迷っても）るのか、などといったことが整理され  

ることがあります。   

あなたがこれまで得た情報の理解が正し  

いかどうかを相談支援センターのスタッフに  

確認してみるのもよいでしよう。あなたの言  

葉で話すことで徐々に考えが整理できたり、  

自分の気持ちがはっきりしてくるかもしれま  

せん。話すことで、これからのあなた「l身の  

経験の中からヒントが見つかることもありま  

‾㌻、   

いつでも、どんなときも、相談する場所が  

あり、患者さんを支える人たちがいますっ 患  

者会に参加している人は、このような機会や  

場所を提供することで、治療中や治療後の患  

者さんを支援しています。また、相談支援セ  

ンターで提供される情報を含めて、患者さん  

や家族向けの支援の仕組みは、患者さんと  

家族のホ、そしてそれを支えるさまざまな医  

療者の声を踏まえてつくられるようになって  

います1いろいろな人たちと話しながら、自  

分なりの向き合い方を探していきましょう。  

ではなく、他の立場の人の意見を聞いたり、  

違った視点から説明を聞いてみることで、そ  

れまでみえなかったものに、気づくこともあり  

主す、  

■病気になって気づくこともある   

出会う人もいる  

がんという病気によって、思いがけず人生  

設計の見直しや軌道修正を余儀なくされるこ  

ともありますも しかし、病気になって初めて  

わかること、みえてくるものもあり、人生を見  

つめ直すきっかけになることもありますこ そ  

のときは、今の自分の状態について自分なり  

に整理した上で、「これからどうやって過ごし  

ていこうか」「どんな人と出会って、どんなこと  

をしたいのか」を考えていくことも大切ですこ   

あなたにとって大切なものは何か、どんな  

ことをしたいか、がんという病気をきっかけに  

気づいたという人はたくさんいます。病気に  

なったことで失うものは確かにありますが、  

それ以上に得るものもあるという人もいます。  

＊  ＊  ＊   

次のページでは、がん体験者の皆さんから  

の手記をご相介していますこ   

たくさんの方々のさまざまな向き合い方を  

通して、今度はあなた自身の向き合い方を見  

つけてみてください。  
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いれば、信頼できる医師に「お任せします」と、  

治療の進め方について委ねる人もいるかもし  

れません。どれが正解ということはありませ  

ん。  

■がんとの向き合い方は   

人それぞれ  

がんとわかったあと、あなたとあなたの家  

族は数多くの意思決定の場面に遭遇します。  

治療法はどうするか、治療をどこで、いつか  

ら始めるか、どのような療養生活を送るか、  

いつごろから社会復帰できるか……。迷うこ  

ともあれば、いったん選択した後に「これで  

本当によかったのか、はかにもっとよい方法  

があったのでは」などと、悩むこともあるかも  

しれません。   

病気とどのように向き合っていくかは、人  

それぞれです。例えば、治療法を選ぶとき「手  

術で悪いところはすべて取ってしまいたい」と  

思う人もいれば、「後遺症や合併症の少ない、  

できるだけつらくない方法にしたい」と考え  

る人もいるでしよう。いずれも、自分にとって  

i淀もよい選択をしたいという気持ちは同じで  

す。つまり「最もよい選択」とは、あなた自身  

が一番納得できる方法を選ぶ、ということに  

ほかなりません。   

たくさんの意思決定の場面で一つつ選  

び決めていく過程が、自分らしいがんとの向  

き合い方を形づくっていきます。自分自身で  

いろいろな人に聞いたり、本やインターネット  

で病気のことについて調べて決めていく人も  

■相談することで   

自分の気持ちを整理する  

インフォームドコンセント（説明に基づく同  

意）〔巨蜃函「がん医療のトピックス」〕を行ったり、  

セカンドオピニオン（他の医師の意見）を得た  

り〔匡二幸亘〕「セカンドオピニオンを活用する」〕、相談  

支援センターなどで情報を集めること〔巨頭〕  

「情報を集めましょう」〕（巨二重〕「相談支援センター  

にご相談ください」〕は、あなたとあなたの家族  

が、より正確で客観的な情報を得て、納得の  

いく選択をするための手助けとなるもので‾れ  

しかし十分な説明を受け、多様な意見を聞い  

たとしても、なかなか結論を出せなかったり、  

治療を開始してから思い悩むこともあるかも  

しれません。そんなときは、友人、知人、患者  

仲間〔巨二重］「患者同士の支え合いの壕を利用しよ  

う」）など、医療者でも、家族でもない第三者に  

相談することを考えてみてください。悩んでい  

ることをこれまでと違う人に話してみること  

で、自分が何を大切にしたいと思っているの  

か、どんなことが不安なのか、どんなことを  

■自分なりの気持ちを   

伝えてみましょう  

自分自身の気持ちを伝えることは、自分ら  

しく病気と向き合し1、過ごしていくための第  

一歩です。あなた自身の思いを伝え、家族や  

医療者を含めた他の人に気持ちをわかっても  

らうことは、大きな安心と信頼を生み出し、ま  

た、周りの人との関係を強めることにつながり  

ます。   

家族や医療者を含めて、あなたと周りの人  

との意見が合わないこともあるかもしれませ  

ん。どちらが正しい、間違っているというの  
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がん体験者の皆さんの手芸扱  
たが見つからず、いわゆる“がん難民’’と  

なってしまったのです。   

抜け殻のようになった私は、妻とともに  

旅へflほした。つらく悲しい旅でした。しか  

し、その旅先で『治療を引き受けてくれる  

先生が見つかったl』との連絡を受けたの  

ですっ『これで治療が受けられる。，何とか  

なるかもしれない！暗闇に一筋の光が差し  

込んできた！』まさにそんな気持ちでした。   

翌lほ、ら治績を始め、約6年たった今も  

治培継続中です。医師探しに奔走してく  

れた妻と、治療を引き受けてくれた医師、  

その医師を探してくれた知人の陳附こ心か  

ら感謝しています！J  

レンジを続けていきたいと思っています」  ことはできない。それならばl’‡分の体や  

家族のために時間を使おう。いつし  

かそう考えるようになりました。男として出  

世をあきらめるのはつらいことでしたが、何  

かをあきらめないと、がんというやっかい  

なものを抱えているn分に、バランスの取  

れた牛活は送れません。現在は職場を変  

えてほどほどに仕事し、家族との時間に垂  

一たを置いて生活しています。そして、ちょう  

どよいくらいに病気のことは忘れています」  

患者自身が知講や情報を得て  

活動することが大事  l   lつらさを分かち合い、ポジティブに  

「大腸がんで開腹手術を行い、術後2カ  

月で職場復帰したものの、半年後に再発  
ふくまくりしゆ  

（腹膜播椎）がわかってから、初めて闘病  

について考えました。   

地元で患者会・家族会の設凱こ参画L  

ながらがんについて勉強を始めましたが、  

自分の病気でありながらちっとも理解して  

いないこと、悪者イ中間の悩みも医療君側の  

l細遜も知らない、ということをます認識させ  

られました。   

今は、患者∩身が知識を身に付け、情報  

を人手し、仲聞と ▲終に闘病′暮i活の改善  

をIl指して清勅することが大切だと感じて  

いますu そして、“闘病”や“延命”にとら  

われずに自然に死ぬこと、小さなことでも  

多くの人と力を合わせて成し遂げ、感謝の  

思いで／仁清していけることを願っています」  

「仁一j分が新米患者のころは、がんとわ  

かったショックで落ち込み、かつ知識も不  

足していたため、誰に何を相談すればよい  

かもわからす」り室のjぶ苫さんに声をかけ  

る勇気もなく、不安で心細く暗い毎‖を過  

ごしていました。このときの経験から、そ  

の後は同室となった人で同尤ような思いで  

苦しんでいる人を曳かけると、自分から声  

をかけて経験談を話したり、相談に乗った  

りしています。すると、皆さんみるみる表  

情が明るくなり『おかげでスーツと楽になっ  

た』と言って、ポジティブな気持ちになって  

くれます。こうして、ともに病気に立ち向か  

う仲間がふえていきました。   

患者は・般的に、医師に対しては遠慮も  

あって、気軽に悩みを相談することはなか  

なかできません。そんなとき、がん患者の  

先輩に相談したいことが数多くあると思い  

ます。病院内に患者同1二が気楽に交流で  

きる、井戸端会議場のような情報交換の  

場所があるとよいなと切実に思います」  
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l病気になってもチルンジを続ける  

「私は抗がん剤治療を6年半休むことな  

く続けていて、副作用の宝庫となっていま  

‾れ はじめのころは病兢について知識が足  

りず∵苦い経験もしましたが、『円分の体に  

無責任ではダメだ！』と気づき、妻の協力  

を得ながら書物、インターネット、新聞、テ  

レビなどから学び、各種講演会、セミナー、  

がん患者集会にも参加して、必死で勉強し  

情報を集めました。そのかいあって医師と  

の細かい朴i淡も可能となりました。   

生き抜こうという強い意志と行動力が、  

自分の命を救うためには必要なのだと思い  

ます。今では、一番の趣味であるスキーを  

続けるためにトレーニングを重ね、娘と毎  

年（32年間連続＝スキー旅行を楽しんで  

いまう㌔担三1与医や看護師さんたちにも『ほ  

かの患者さんたちの希望の星』とおだてら  

れ、毎年冬が来るのが発しみです。   

治療中でも何もできないわけではあI）ま  

せん。『体は病気だけど、心まで病気になっ  

ていないね』と．㌻ってくれる周囲の人たち  

の言集も励みです。希望を持ち株け、チャ  

l苦しいときは助けを求めて  

「がんは、いまやありふれた病気です〕  

誰が悪いのでも、何が潜かったのでもあり  
れすら  

ません。“なったこと”を思い煩うのでは  

なく、“これからのこと’’に［1を向け、自分  

にとって、よいと思う方法で立ち向かい、付  

き合っていけばよいのだと思います。それ  

ぞれのがん体験にひとつとして同じものほ  

ありません。一人一人の選択が、あとから  

来る患者さんたちの道しるべになっていく  

のだと思います。   

がんという病気に出介ったために身体  

的に損なわれる部分があったとしても、“自  

分そのもの’’は何も損なわれません。厳し  

い状態に直面したとき、あなたを助けてく  

れる人は必ずいます。苦しいときは、『助け  

て』と∴▲ってください。それに応えてくれる  

人がいます、応えてくれるものもきっとあり  

まう1あなたはひとl）ではないのです」   

l仕事人間からバランスの取れた生活へ  

「治療後の社会復帰は、人それぞれで異  

なると思いますが、私の場合は、“病気・  

家族（生活）・仕事’’の3要素のバランスが  

取れることだと考えています。   

病気になる前は仕事人間で、手術後もそ  

の姿勢は変わりませんでしたが、5【珊】の  

手術を終えて復帰したとき、上司が変わっ  

たこともあり職場にば場所がなくなってい  

たのです‥試行緋訳しましたが状況は改  

善されずこやっと踏ん切りがつきました。『什  

弔はあきらめよう』と。   

どうがんばっても、以前と同じように働く  

I 

「がん難民」になっても  

治♯をあきらめない  

「Fll身赴任先でがん手■沌1を受けたとき  

は、『そんなバカなにんなにピンピンして  

いるのに、何かの間違いでほないか？』と  

心の中で叫びました。「l宅近くの病院へ  

転院したときには、『もう手遅れですから  

治療しても意味がありません』と突き放さ  

れ、治療してくれる医師を必死で探しまし  

35l   l34  
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2－1－2  

体がつらいときは我慢しないで家族に伝え、  

休養やl熊眠を十分に取りながら、元の生活  

に戻していきましょう。   

さまざまな理由から退職などを考えること  

もあるかもしれません。しかし、いつもより心  

身が弱っているときに、退職など生活の大き  

な変化について鮨論を出すのはできるだけ  

避けましよう。まずは、心と体の状態を落ち  

着かせることを優先させることが大切です。  

担当医や相談支援センター【虹車重j「相談支援  

センターにご相談ください」〕に相談するのもよい  

でしよう。決断するのは、それからでも決して  

遅くはありません。   

■落ち着いたら、支えてくれる   

人や仕組みを見つける  

がんを治療し、療養生活を送る人を支える  

人や仕組みはたくさんあります（図2）。がん診  

培連携拠点病院の相談支援センターや病院  

の患者相談室などにいる看護師やソーシャル  

ワーカー、患者会〔匡戸車〕「患者同士の支え合いの  

場を利用しよう」〕などには、治療前から少しずつ  

相談に乗ってもらうとよいでしょう。患者会は、  

地域によっては近くにないかもしれませんが、  

遠くても参加しやすいところやインターネット  

で参加できるところもありま寸二   

もちろん、身近な人の力は何よりも大きな  

支えとなるでしょう。ひとりで抱え込まない  

で、話しやすいと感じる人への相談から姶め  

ましよう。あなたひとりではないということに  

気づくことが、生きる力につながります。   

■社会生活を楽しみましょう   

治療や療養生満を経て、心と体の元気を  

取り戻したら、社会生活を楽しみましよう。そ  

して、次はあなた自身が誰かを支えることも  

できま－れ がんとは関係のない社会活動で  

も、また同じ病気に悩む人を支える活動で  

も、可能な範囲で社会参加することを考えて  

みましょう。   

がん体験者が新しく患者となった人の話  

を聞くピアサポート〔匹垂〕「患者同士の支え合い  

の楊を利用しよう」〕など、がんを体験した人にし  

かできない活動も広がりつつあります。がん  

とわかったときや治療中はつらいことがたく  

ざんありますが、同じような経験をした人た  

ちと話すことで、励まされ、癒やされることが  

少なくありません。   

社会の一員として誰かの支えになることは、  

あなた自身の力にもなるかもしれません。  

社
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てみるなど、心と体を慣らすためのリハビリを  

始めてみましょう。   

職場に復帰するに当たっては、上司と相談  

しながら「職場復帰プログラム」を組んでみる  

のもよいでしょう（図l）。産業医＊のいる職場  

であれば、仕事と治療の兼ね合い、担当医と  

の橋渡しなど、より具体的な対応について相  

談することもできます∴職場への復帰後は、  

残業や予定外の付き合いはしばらく控え、ま  

ずは日常生活に体を慣らLていきます。   

自営業の方の場合も、しばらくは働く時間  

を決めて仕事を切り上げたり、手伝いの人を  

入れるなどして、その日の疲れを翌日に残ざ  

ない工夫をしましょう。   

主婦や家事手伝いの方の場合は、家族の  

協力を上手に得ることが大切です。疲れたり  

■周りの人への伝え方を   

心の中で準備しておく   

がんの治療ではほとんどの場合、入院や  

定期的な通院、自宅療養が必要となるため、  

仕事や家事、社会活動などはしばらく休むこ  

とになります1このため、できれば周囲の人の  

理解と協力を得ておいたほうがよいでしょう。   

周囲の人の理解を求めるなかで、病気のこ  

とや治療内容について聞かわる横会がふえ  

ることが予想されます⊃“病名、治療内容、  

今の状態、今後の見込み”など、必ずしも詳  

細に伝える必要はありませんが、聞かれそう  

なことについては、あらかじめ答えを考えてお  

くと、聞かれたときに動揺しなくてすみます。  

家族と話しておくのもよいかもしれません。イく  

安や疑問があったら、担当医や看護師に遠  

慮なく和談しましょう。   

暮復帰は徐々に無理なく  

けがをしたスポーツ選手がリハビリテー  

ション（リハビリ）に時間をかけるように、が  

ん治療後の復帰も、あせらずに徐々に進める  

ことが大切で‾れ 気力と体力を十分に取り  

戻すには時間がかかります）実際に通常の  

生活リズムに復帰する前に、図書館で読書や  

事務作業をしたり、電車、バスや車などに乗っ  

一－－一一一一【  ■      ■  ■   
－ 

＿二  
1働嘉“1濃■t一に景つ1力も  

i●●■ldlし‥三  
≠■中に＃8－一日織■tしてみも  

図1：■増復帰プログラム（例）  
国2：あなたを支えてくれる人や仕組みの例  

＊産♯医：企業等において、労働者が健康で快適な作♯環境のもとで仕事が行えるように指導・助言を行う医師。  
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羊2部 がんに向き合う／／第1事 自分らしい向き合い方を考える  

がんの部位や種類によっては、診療（治療）  

ガイドラインが発行されています。これはさま  

ざまな病状に対してここの現場が適切な治  

療決定を行うのを助けるために、診療に関す  

る標準的推奨事項とその根拠がまとめられ  

たものです。ガイドラインの多くは医療従事  

者を対象として書かれていますが、最近では  

一般の方向けの「患者向けガイドライン」も発  

行されるようになってきました。自分にとって最  

善の治療を担当医と相談して決めていくための  

参考資筆斗の1つとして活用するとよいでしょう。  

■参考になるウェブサイト  

◎「医療情報サービスMinds（マインズ）」  

（http：／／minds，］cqhc．or．jp／）  

⑳「がん情報サービス」（http：／／ganjoho．jp／）  

治
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によって最もよい効果が期待される治療を  

選択することになりますが、実際には年齢や  

体調、がん以外に他の病気がないかなど、総  

合的に判断されます∪この場合に「標準治療」  

という言葉が使われることがあります。   

標準治腰とは、科学的根拠に基づいた祝  

卓で、瑚誹二別間できろ最良の治療であろこと  

が示されており、ある状態の一般的な患者さ  

んに行われることが勧められている治療のこ  

とです。多くの場合、医師の勧める治療法ほ、  

この標準治療に基づいています。  

■ま釆がんの状態を知ることから   

がんの治療を考える上でまず大切なこと  

は、がんの状態を知ることです。体調はど  

うか、気になっていることがないか、とい  

う自覚痴三伏を担当医に伝えます。そして、  

がんの大きさ、性質、広がりを把握すろた  

めのさまぎまな検査が行われます。検禿が  

続き、診断結果が出るまで時間がかかるこ  

ともあります〔その後、担当医から検査結  

果や診断について説明があります。このと  

き、検査や診断についてよく理解し、記録  

しておくことは、治椋法逐決める際に大切  

です。   

次に診断結果をもとに治療の方針を決め  

ていきます。多くのがんでは、がんの進行の  

程度を「病期」という言稟でホしますこ 病例  

きるのか」「どのような副作用や後遺症が 

どのくらいの可能性で起こるのか」「再発の  

可能性は、どの程度なのか」などを担当医に  

碍諾し圭す 複数の選択肢があろ場合には 

それぞれの治療法の自分にとって良い面と  

思い向を書き出してみると、問題点を整理で  

きるでLよう 

例えば、手術をすることで、体の機能や器  

官を部分的に損なう可能怖がある場合に  

は、手術ではなく放射線治療や薬物療法（抗  

がん剤治療）を受けたいと思うことがあるか  

もしれません。   

治療後の療養生活、定期的な通院や治  

療の予定まで視野に入れたl二で、担1医を  

はじめとする医療者から情報を集め、納得し  

た1二であなたにとって最適な消椋法を選ぶ  

ようにしましょう。自分ひとりで決めるので  

はなく、家族とよく相談するとよいでしょう。  

るいは薬物療法だけを行うこともあれば、2  

つ以上の治療法を組み合わせる場合もあり  

ま▼れ また、がんの樺類や進行度、初めての  

治帝か2恒＝†以降かなどによ一ノて、治療法の  

選択肢が複数あることもあります〕担当医は、  

あなたの病気の進行度や状態に合わせて、  

最適と考えられる治療法や他の治療法を選  

択肢として提示し、説明しまう1   

説明を理解し、納犯したとで、どの治虎f法  

を選ぶかを決めるのはあなたと家族です。わ  

からないことがあれば理解できるまで担当医  

に質問したり、自分で調べることが大切です  

〔しP24け情報を集めましょう」〕。   

治瞭方針について別の医師のぷ兄を聞き  

たいときには、セカンドオピニオンを参考にす  

ることができます〔〔竺早雲至）「セカンドオピニオンを  

活用する」〕。   

中には、告知を受けた衝撃からまだ立ち腐  

れないうちに治瞭魔を選ぶようにri◆われ混  

乱したり、どの治療法も怖く感じたりすること  

があるかもしれません。そんなときは、家族  

や担当医、看護帥、相談支授センター〔ヒP26〕  

「相談支牒センターにご相談ください」〕などに、今  

の気持ちを話してみるとよいでしょう。  

■それぞれの治療法の   

良い面と悪い面の確認を   

治療法を決めるに、l｛たっては、あなたが  

治療を受けたとき「どのような効果が期待で  

治療法の決定には、納得する過程が必要   

払は、6国の化学墳法を受けたあと、骨  

髄移植を受けました。その経験から、治  

療中やその後の生活が具体的に想像でき  

るように、十分な説明を受けることが大切  

だと美感Lています。また、私l’‡身、骨髄移  

植を受ける際、説明を受けて同意するまで  

l週間の時間をもらいました（納得できる  

時間が必要という意味です）。治療法の決  

定には少し時間をもらい、その間に家族と  

話し合ったり、セカンドオピニオンを聞いた  

り、迷ったりしながら、納得する過程が必要  

■担当医と相談しながら   

治療法を選択する  

がん治療法の大きな柱は、手術治療、薬物  

療法、放射線治療の3つですむ 手織だけ、あ  
だと思いま一丸  

芦衰首藤窟餉康竜釘首藤音膏   

l38  39l   
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もよいでしよう。最近では医療用かつらのパ  

ンフレットを置いている病院もふえています。  

どのようにしたらよいかわからないとき、迷っ  

たときには、相談支援センター（もしくは看  

護師など）に相談してください。   

また薬物療法のときには、気分が悪くなる  

こともありますので、ゆったりした服や下着を  

着るようにしましょう。  

■入院時の持古物は   

必要最小限に   

入院治療を受ける際の持ち物は、必要最  

小限にしましよう。入院に必要なもの（表）は  

早めにそろえておくと便利で‾れ治療前後に  

必要になるものや日用．■lJ．の多くは病院内の  

売店でも購入できます二  

治
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放射線治療を受ける方へ   ■助成制度を事前に   

確認しておきましょう   

あらかじめ担当医や相談窓口に聞いておく  

と、検査や治療のおおよその医療費を知るこ  

とができます〔幽「治附こかかる費用につい  

て」〕。   

治療費が高額になる場合には、「高額療  

養費制度」など活用できる助成制舷がない  

か、病院の相談支援センター（もしくは病  

院の相談窓口）で確認しておくと安心です  

〔巨画「公的助成・支援の仕組みを活用する」〕。  

また、自分が加入している生命保険や民間の  

医療保険、がん保険などからどのくらい給付  

金が下りるのか、そのためにどのような手続  

きが必要になるかについても調べておきま  

しよう〔巨二巨亘〕「民間保険に加入しているときに  

は」〕。   

入院中は盗難の恐れもありますし大きな  

額を使う機会もありませんので、あまり大金  

を持っていかないことをお勧めします。最近  

では、較行の現金自動預け払い機（ATM）  

が設置されていたり、クレジットカードが利  

用できる病院もふえていま‾仁  

手術を受ける方へ   t治療が始まるまでは   

これまでどおりの生活を   

・般的に、がんと診断されてから尖際に治  

療が始まるまでは、何度か病院に通い必要  

な検査を受けま－れまた入院が必要な場合  

には、病院の所定の窓口で入院の申し込みを  

します。   

この期間は風邪などをひかないように体  

調を整えておくことは必要ですが、基本的に  

は、これまでどおりの生活で大丈夫です。た  

だしほかの病気がある場合や、がんの種類  

や治療の内容によっては、食事制限など生活  

面での注意が必要な場合もありますので、事  

前に担当医や看護師に確認しておくことが必  

要です。   

治療中の仕事の引き継ぎや、子どもの世  

話の依頼などもできれば早めに済ませてお  

いたほうがよいでしよう。子どもの世話や家  

族の介護などを依頼できる人がいない場合  

などには、相談支援センターに相談してみま  

しよう。   

自分のがんのことを周囲に話すときには、  

多くの人がためらいや迷いを感じるもので－た  

このため誰にどこまで病気のことを伝えるか  

は、家族でよく話し合って決めておくとよいで  

しよう〔〔空車〕「社会とのつながりを保つ」〕。  

服装は脱ぎ着しやすいものがよいでしょ  

う。放射線治塘後は、放射線を当てた部分  

の肌が敏感になっているため、ゆったりした  

服や下着を着るようにしましょう。直接日光  

が当たる部分については、日傘や相子などの  

紫外線対策が必要になります。また外来で  

放射線治療を受ける方は、照射部に目印を  

付けるためのインクが服に付くことがありま  

す。白っぽい服やお気に入りの服は避けたほ  

うがよいでしよう。  

綿素材などの肌触りのよい、脱ぎ着の楽な  

服を用意しておきましよう。前開きの服が便  

利で・れ ワイヤ入りの下着など、体をしめ付け  

るものは避けたほうがよいでしょう。入院手  

続きのときに、詳細な説明が受けられます。  た  
い   
†   
」  
と   

た  
い   
†  
し  
と  

薬物療法（抗がん刑治♯）を受ける方へ   

脱毛の副作用がある抗がん剤治療を受け  

る場合、髪の長い方はあらかじめ短くしておく  

と、手入れがしやすいでしよう。また相子や  

医療用かつら（つけ毛）を上手に利用するの  

衰：入院時の持ち切リスト（入隙こ必要なものを一失にして、渡してくれる医漂横間もふえています）  

生活用品  必ず必要なもの   

ロバジャマ傾湿性がよく、前開きでゆったりしているもの）  

ロバジャマの上に羽織れるもの   
（カーディガン、前開きヘストなど）  

ロタオル類（バスタオル、フェースタオルなと、多めに）  

□下着・靴下類（ゆったりサイズを）  

ロスリッパ（朴ハこくいもの。室内履きでも可）  

⊂＝洗面用具（洗顔石けん、歯ブラシ、くし、鏡、コップなど）  

□入浴用品（石けん、シャンプー、t」ンスなど）  

□食事用具（遇のれ曲げられるストロー、はし、スプーンフォーク）  

ロハンガー、洗濯ばさみ（洗1ができるようなら洗剤も）  

ロティッシュペーパー、輪ゴム、ビニール袋など  

ロノート、筆記用具、手帳、住所録   
（日記やお見舞い品などを記録しておくと便利です）  

□病院でもらった書類などを入れるファイル、封筒など  
ロ小銭（盗牡の恐れがあるので、大金は持っていかないはうがよいでしょう）  

□時計  

□診察券（カード）  

□入院申込書（入院誓約書、入院承洋書など）  

□印鑑  

口外来で出されている薬  

口藁の一覧、お薬手帳（ある場合に）  

必要に応じで持っていきたいもの  

□限度額適用認定書  

□食事標養費の標準負担額滅蝦認定書■  
ロ眼鏡、眼親ケース  
ロ衛生用晶（生理用晶など）  

ロリップクリーム、乳液など（無香料のもの）  

□本、雑誌  
ロラジオ、CD、DVD、パソコンなど   

（使用できるかとうか病臥こ確鰐が必要です）  

⊂］イヤホン、ヘッドホン   

（病室のテレビをみるときに使用）  

□運動靴、ジャージーなど（散歩用）  

□小さなかばん候内での凱、物などに便利）  

＊食事標暮暮は、所得によって減額鰐定を受けることができます。「l零準負担額減綴馳走書」が必要ですJ  
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離和ケア  
チーム  

小児のときは、さらに  

・保育十  リハビリ  理学層法士  

チーム 作美療法士  酎纏  緩和ケア医  院内学級など  
音譜葡傭士  精神腫瘍医  

（精神科医）  索♯サポート  
チーム  

薬剤師  

ソーシャルワーカー  

栄養十  

心理■十 

臨床検査技師  
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診療放射線技師  

者きんの状態によって異なりますが、チーム  

医療の輪の小には、あなたと家族も含まれて  

います（囲）。チームの一員として、治療や療  

養生活についてあなたの希望を払え、一緒に  

考えていきましょう。  

ケアマネジャー   

在宅鰹轟 
チーム  

在宅医  

病理医  

放射線診斬医・治療医  

謹瘍内科医   

■さまざまな分野の専門職が、   

連携してあなたを支えています  

従来、がん治療は、l人の医師を中心と  

して行われることが多かったのですが、近斗  

は、患者さん 人∵人の状態に合わせて、さ  

まざまな専門の医療関連職種が連携し合一 

て治療や支援を進めていく町チーム医療’’が  

広まっています。例えば医師については、外  

科医、内科医、放射線診断医、放射線治船  

医、薬物療法（抗がん利治療）の専門家であ  

る腫瘍内科医、細胞や組織などの検査・診  

断を行う病理医、心や体のつらさを軽減する  

緩和ケア医や精神腫瘍医、リハビリテーショ  

ン（リハビリ）医、麻酔医などが挙げられます 

診断や治療方針について、それぞれ専門の  

知見に基づいて検討します（カンファレン  

ス、キャンサーボードなどと呼ばれます）。ま  

た、さまざまな専門分野を持つ看護師、臨抹  

検査技師、薬剤欄、常長l二、ソーシャルワー  

カー、リハビリ専門職（理学療法士、作業療  

法士、言語聴覚1二）などが、治療面だけでは  

なく、生活面や心の支援に必要な話し合いを  

しますっ 退院後の医療・療養を引き継ぐ際に  

は、地域の在宅医療の医師や訪問前護怖が  

加わることもあります 

具体的なチームの構成は、医療機関や患  

訪問看護師  

看護師   

図：チーム医療のイメージ  
豪族  

■あなたの「声」が   

チーム医療の利点を生かす   

チーム医療では、さまざまな医療職が、「患  

者さんにとって最良の治療方針は何か？」「今  

ある課題や問題点に対する・番の解決簡は  

何か？．Jについて、各専門分野の意見や知識  

を交換しながら検討して、・丸となって取り  

糾んでいきます。l‘j分の持つ疑問や心配事  

について、担当医や看護師などの医療者との  

対話の巾で遠慮せずに伝えていくことで、あ  

なたにとってより役に立つ、あるいは助けにな  

る方法を見つけやすくなります。つまり、あな  

たの「声」がチーム医療を生かす「カギ」にな  

ります〔「P叫「医療者とよい関係をつくるには」〕。  

以外にも、さまぎまな職種がチームの・史iとし  

てかかわっていま‾れ その 一部を細介しますっ  がんと向き合う中で、精神的な疲労や苦痛  

を感じることがあるかもしれません。多くの  

場合、原因旧恩っているよりも複雑で、それ  

が身体的な痛みを増威させていることもある  

ようです．専門的な治療やカウンセリングを  

行うことで、心や休のつらさを軽減するたゼ）  

の支援をしています 

専門書霹師   

幅広い専門知識と経験をもとに、あなたの  

療義′生活を支援しています1手術の前後、薬  

物擦法、緩和ケア（がんによる痛みやつらい  

症状）、乳がんなどについて専門的な知識や  

技術のある看護師もふえてきていま‾れ  

リハビリ書門職   

医療機関によっては、理学療法上、作業  

披法士、．i■語聴一泥土といったリハビリせ門職  

も、がん治療にかかわっています。例えば、  

体力が落ちているときに、どうやったら体に  

負担をかけないで、楽に姿勢を変えたり動か  

したりできるか、ということについて支援した  

r）、がんの治頂後の腕や足の機能の低下を  

予防・改善するため、本人の意思によって運  

動や装具などを用いた、機能回復や維持の  

ための訓練をしています。   

ソーシャルワーカー   

がんの治療や培養と毎日の登らしが安定  

して継続できるよう、治糠典の朴蔵、家族や  

仕事の悩み、療養牛涌での不安、転院による  

治療の継続や在宅への移行、在宅サービス  

の利用の申請など、療養牛活にかかわる幅  

広い相談に応左ています。  ■がん治療や療養にはさまざまな   

職種がかかわっています   

がんの治療や療養には、医師、看護師、薬  

剤師、栄養寸二といった、よく知られた医療職  
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看護師など他の医療スタッフ〔〔〔垂〕「がんに携  

わる‘医療チーム■を知ろう」〕や和談支援センター  

〔巨二子車〕「相談支援センターにご相談ください」】に  

相談してみましょう。看護師や相談支援セン  

ターのスタッフは、あなたの抱えている問題  

点を整理し、担当医にどのように質問したら  

よいかを一桁に考えてくれます。また場合に  

よっては、担当医との面談時に同席して、会  

話の調整役をしてくれることもあります1   

特に治療や療養の方針にかかわることで  

は、那当医だけではなく、別の医師の意見  

を聞くこともできます。セカンドオピニオン  

〔巨二≠埜］「セカンドオピニオンを活用する」〕を求め、  

担当医以外の医師の意見を聞き、参考にして  

みるのもよいでしょう。その際には、担当医  

にセカンドオピニオンを受けることを伝え、紹  

介状や検禿の資料をきちんともらうことが必  

要です。   

医療者と信頼関係を築くには、お互いに正  

確な情報を伝えて、理解し合っていくことが  

欠かせません。困ったことやわからないこと  

があれば、そのままにしないで、伝えていくこ  

とがとても大切です。  

ら質問するのもよいでしょう。手渡すのもよ  

いかもしれません。   

ただし、l度に10も20もの質問を聞こう  

としても、その答えのすべてを正しく理解する  

のは難しいことですし、聞く側も答える側も大  

変です。質問したい項目に優先低位を付け  

たり、2つか3つに絞るなど無理のないよう  

に工夫しましょう。その時点ではわからない  

ことでも、検査や治療が進むにつれて、少し  

ずつ明らかになってくることもあります。   

可能であれば、家族や親しい友人などに同  

席してもらいましょう。医療者の説明をより  

冷静に受け止めてくれる人がそばにいること  

で、ひとりで聞くよりも精神的にも安心感があ  

りますし、聞き漏らした説明の内容を後で確  

認できたり、代わりにメモを取ってもらえるな  

どの利点もあります。  

医
療
者
と
よ
い
関
係
を
 
 

医
療
者
と
よ
い
関
係
を
 
 

■半間事項はメモを   

持参してみましょう  

郎当医などへの質問事項や確認したい点  

は、あらかじめ個条書きのメモとして書き留  

めておくとよいでしよう（図）。特に医師は1人  

で複数の患者さんを診察しているため、時間  

を取ってもらえたとしても、ゆっくり話し合う  

時間がないかもしれません。   

あらかじめメモを用意しておくことで、自分  

が何を聞きたいのかをはっきりさせ、疑問点  

を整理することができま‾れ メモにしておけ  

ば、短時間でも要領よく質問でき、聞き忘れ  

ることを少なくできま‾れ 疑問点をうまく伝え  

られなければ、そのメモを担当医に示しなが  

■封書吉を重ねることで   

信頼関係を築く   

がんという病気では、診断や掛療、その後  

の療養など長く医療者とかかわり、話し合っ  

ていくことになります〉診断や治療のことな  

どの医学的なことについて、あなたの病状を  

最もよく理解しても】るのは、担当医や看護師  

です。・一方で、あなたの汀党症状（痛みなど）  

や、困っていること、心配なことなどはあなた  

自身にしかわかりません。納得しながら治療  

を進めていけるように、あなた自身の状態に  

ついて率直に伝え、関係を築いていくことが  

大切です。   

はじめは聞きたいことを思うように聞けな  

いかもしれません。焦らずに、何回かにわたっ  

て対話を重ねていくことで、より聞きやすくな  

るはすです二 病状や治培方針の説明につい  

ても、多くの場合、一皮ですべてを理解する  

必要はありません。「よく理解できなかった」  

「知りたいことを十分に聞けなかった」という  

場合には、あらためて時間を取ってもらうとよ  

いでしょう。   

日常の人間関係と同じように、担当医や担  

当看護師とも何度か顔を合わせるうちに、お  

互いに人柄や考え方が次第にわかってきて、  

自然に信頼関係が築かれていくはずです1  

つ  

く  
る  
に  
は   

l  

る  
に  
は  

■担当医とうまくいかないかな、   

と思ったとき  

時には、「担当医にうまく質問できない」「つ  

らい気持ちをわかってもらえない」と感じるこ  

とがあるかもしれません。こうした場合には、  

t■■に伝えたいこと．■■したLにとのメモ  

8僧 ＃諾き㌣て －■±咄こと  

山■暮から酬■   
■t■B  

●■■■●  

●■1■■l  

●丁■へ○事1  

●沃■■■8   ▼  月  日  

図：脱明を聞くときに持参するメモの例  

（患者必携「わたしの痍賽手嶋」Pヰ9～をご参照ください）  

l4て  
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11セカンドオピニオンを受ける   

医師や病院の選び方   

近年、がん医療を行っている病院では「セ  

カンドオピニオン外来」を設置しているところ  

がふえています セカンドオピニオンをどこ  

で受けるか迷う場合には、がん診療連携拠  

点病院の相談支援センターに〔巨p261「相談支  

握センターにご相談ください」〕問い合わせると、  

その地域のセカンドオピニオン外来を行って  

いる病院や、専門領域などの情報を得ること  

ができますので、そのようなところを横棒的  

に活用するのもよいでしょう。このほか、例  

えば「手術を勧められているけれども、放射  

線治療を検討したい」といった、具体的な治  

療方法に関する希望がある場合には、がん  

の放射線治療を専門とする医師にセカンドオ  

ピニオンを受けるという方法もあります。   

どの医療機関でセカンドオピニオンを受  

けるのかを決めたら、その医療機関の窓口に  

連絡して、セカンドオピニオンを受けるため  

に必要な手続き（受診方法、予約、費用、診  

察時間、必要なiIf歎など）を確認しましよう。  

セカンドオピニオン外来は、基本的に公的医  

療探検が過増されないi′l賢診墟で、病院に  

よって費用が異なっています。   

また、セカンドオピニオンを受けるときに伝  

えたいこと、聞きたいことを整理し、自分の病  

気の経過と質問事項をメモしてから行くと、  

限られた時間をイj、効に使えますっ できるだけ  

ひとりではなく信頼できる人に同行してもらう  

とよいでしょう。その際に、セカンドオピニオ  

ンのR的やこれまでの糾、■う医の説明内容に  

ついて、もう・度確認しておきましょう。  

セ
カ
ン
ド
オ
ピ
ニ
オ
ン
を
活
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す
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セ
カ
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■ま一れはじめの意見（ファース   

トオピニオン）を大切に   

複数の医師の意見を聞き、どれを選んで  

よいかわからなくなってLまうことのないよう  

に、最初に求めた担当医の意見（ファーストオ  

ピニオン）をト分に理解しておくことが大切  

です。ファーストオピニオンで、「自分の病  

状、進行度、なぜその治療法を勧めるのか」  

などについて理解しないまま、セカンドオピニ  

オンを受けてもかえって混乱してしまいます。  

これまでの検度と説明を振り返ってみましょ  

う。   

セカンドオピニオンを受けるためには、現  

在の担当医に、セカンドオピニオンを受けた  

いと考えていることを伝え、紹介状（診療情報  

提供書）〔［テ幸司「がん医療のトピックス」〕や、血  

液検査や病理検査などの記録、（：TやMRl  

等の画像検杏結果やフイルムを準備してもら  

う必要があります。現在かかっている医療  

機関からの資料は、セカンドオピニオンを求  

められる例の医師にとって、患者さんの状態  

を客観的に評価し、適切な助言を伝えるため  

に非常に重要な情報です。  

■セカンドオピニオンとは  

セカンドオピニオンとは、患者さんが納得  

のいく治療法を選択することができるよう  

に、治療の進行状況、次の段階の治療選択  

などについて、現在診療を受けている担当医  

とは別に、違う医療機関の医師に「笥2ケ）意  

見」を求めることです。セカンドオピニオンは、  

担当医を替えたり、転院したり、治培を受け  

たりすることだと思っている力もいらっしやい  

ますが、そうではありません∪ ます＼他の医師  

に意見を聞くことがセカンドオピニオンです。   

担当医から説明された診断や治療方針に  

ついて、納得のいかないこともあるかもしれま  

せん。「他の治療法はないのか」と思う場合  

もあるでしょう。セカンドオピニオンを受ける  

ことで、田当医の意見を別の角度からも検討  

することができ、もしi司じ診断や治療方針が  

説明された場合でも、病気に対する理解が  

深まったりします。また別の治療法が提案き  

れた場合には選択の幅が広がったりすること  

で、よI）納得して治療に臨むことができまt   

病状や進行性によっては時間的な余裕が  

なく、なるべく早期に治療を開始したはうがよ  

い場合もあるので、セカンドオピニオンの準  

備は現在の担当医に現在の病状と治療の必  

要性について確認するところから始まりまも  

tセカンドオピニオンを   

受けたあと  

セカンドオピニオンを受けたら、その意見  

を聞くことによって、あなたの病気や治療方  

針についての考えが変化したかどうか、もう  

度現在の担当医に報告した上で、これか  

らの治療法について再度相談しましよう。セ  

カンドオピニオンに対する担当医の意見を聞  

〈ことで、治療への即解がより深まり、納得す  

る治療を選択することができます。   

また、セカンドオピニオンの結果、セカンド  

オピニオン先の病院で治療を受けることに  

なった場合には、あらためてこれまでの治療  

内容や経過などを紹介状などで引き継ぐの  

が一般的です。治瞭はセカンドオピニオン先  

の病院で行い、紹介元医療機関では治療後  

の経過観察を行う場命もありまう1そのた  

め、紳介元の担当医はあなたの治療を支援し  

てくれる、身近な医療者のl人であることに変  

わりありませんr〕セカンドオピニオンは自分  

らしく納得できる選択をするために大変石用  

な仕組みで‾れ   

ドオピニ  

まず、担当医の診断と治療方針（ファーストオ  

ピニオン）を聞きましょうn  

▼  

セカンドオピニオンを受けたいという希望を担当  

医に申し入れ、紹介状を受け取りましょう。  

▼  
希望先の医療機関のセカンドオピニオン外  

来に申し込みをしましょう。  

▼  

あらかじめまとめておいた、聞きたいことや自  

分の希望を伝えましょう。  

▼  
セカンドオピニオンを受けたら、担当医に必  

ず報告して、今後のことを相談しましょうこ，  

47l   l4d  
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2－1－8  

ば、医療者を中心に動いているところもあり  

まう㌔ また、両者が協力しながら運営してい  

るサロンもあI）ます二  

■患者同士の支え合いの頓には   

どのようなものがある？   

患者同士が出会える場、支え合いの場とし  

ては、患者会、患者サロン、ピアサポートなど  

があります。   

ピアサポート   

ピア（Peer）とは「仲間」という意味で、ピア  

サポートとは、同じような悩みあるいは経験  

を持つグループの中で、同じ仲間として対等  

な立場で行われる支援のことです。仲間から  

支えられてtlると感じられる場にいることに  

よって、お互いに支え合ったり、悩みの解決に  

つながったI）することが期待されています。   

がんにおけるピアサポートは、患者や家族  

の悩みや不安に対して、がん経験者が「l分  

の経験を生かしながら相談や支援を行うと  

いった形での取り組みです）このような活動  

が始まったのは、ここ数年のことで、医療機  

関内などで実施されていますっ  

患  
者  
同  
士  
の  
亨  
え  
合  
い  
の  
場  
を  
利  
用  
し  

つ   

患者会とは、同じ病気や障害、症状など、  

何らかの共通する患者体験を持つ人たちが  

集まり、自主的に運営する会のことです1お  

互いの悩みや不安を共有したり、借報を交換  

したり、会によっては、患者のためにさまぎま  

な支援プログラムを用意していたり、社会に  

対する働きかけを行う活動をしているところ  

もあります。   

活動の内容は、それぞれの会によって違い  

ますが、定例会による気持ちや情報の分かち  

合い、電話や電子メールなどによる悩みの相  

談、会報による情報提供などを行っているこ  

とが多も）ようです。また、特定のがんに限定  

している会もあれば、さまぎまな種類のがん  

を対象に活動しているところもあります。  

も、気持ちがずいぶん楽になるもので〉れ  
■当事者の視点で話を聞いて   

もらえる患者同士の支え合いの場  

がんの治療や療養生活においては、いろ  

いろな悩みや不安が出てきます）がんと診断  

された直後や治療を始めたころは、家族や周  

りの人も本人の講に耳を怖けてくれることが  

多いのですが、治療の経過が安定してきたり  

療養生活が長くなると、何度も聞くのは疲れ  

てきますし、本人自身も遠慮して話さなくなり  

がちでう㌔   

また、このころには、がんの病気そのもの  

よりも、療養や社会復帰のこと、経済的なこ  

となど、普段の生活についての個人的な心配  

当事も気になることが多くなり、誰にどのように  

相談すればよいのかわからないと思い悩ん  

で、孤独感が深まる原因になることもありま  

す。相談支援センター〔巨二至亘〕「相談支援センター  

にご相談ください」〕でも、治療のこと以外の日常  

生活の心配事についても相談することができ  

ますが、このようなときに当事者の視点で話  

を聞き、支えになってくれるのが「患者同士  

の支え合い」で一九   

ほかの患者さんの話を聞くことによって、  

「悩んでいるのは自分ひとりではない」と感じ  

られたり、「同じような問題を抱えている人  

がほかにもいる」ということがわかるだけで   

■自分の体験がはかの患者さん   

を支援する力になることも  

さらに、ほかの患者さんの経験を聞くこと  

で、自分の悩みを解決する糸口を見つけたり、  

問題との付き合い方を学んだりすることもで  

きます）特に、生活する上で不便に感じてい  

る治療の後遺症などへの対処や工夫につい  

て、実体験に基づくいろいろな解決方法やコ  

ツがとても参考になることがあります。   

また、がんの体験を素i侶こ高して相手に伝  

えることで、自分が病気のことを、どのように  

理解して受け止めていたのかがはっきりして  

きて、治療や療養生活の中でこだわってきた  

ものがみえてきたり、同じ体験をした人に話  

を聞いてもらうことによる安心感や連帯感が  

生まれてくる利点もあります。   

こうした体験に基づく知恵ほ、ほかの誰か  

にも貴重なヒントになるばかりでなく、今度は  

自分がほかの誰かの力になれるということを  

知り、自分自身に自信を取り戻すきっかけに  

なるともいわれています。このように「患者同  

士が支え合うこと」には、さまざまなよい影響  

を及ぼすことがたくさんあります。  

t患者同士の支え合いの囁を   

利用するには？   

●支え合いの牡の捺し方   

患者会やその他の支え合いの場に関する  

基本的な情報（目的、設立年、代表者名、連  

絡先、対象となるがんの樺熱、主な活動内  

容、活動地域、会員数、年会費など）は、書籍  

や雑誌、インターネットで調べられます）ま  

た、住まいの近くのがん診療連携拠点病院  

の相談支援センターに問い合わせても、地域  

の患者会の情報を得られることがあります。   

患者会がない地域に住んでいる人は、が  

ん診療連携拠点病院の中に患者や家族が  

集える場があるか、相談支授センターに問い  

合わせてみるとよいでしよう。  

患者サロン   

患者サロンとは、患者やその家族など、同  

じ立場の人が、がんのことを気軽に本音で語  

り合う交流の場のことで、最近、患者会のな  

い地域を中心に広まってきました。   

最近は、患者や市民の要望を受けて、がん  

診療連携拠点病院など医療機関の中や公  

民館などに患者サロンを設置する病院や自  

治体もふえています。   

そのため、運営の仕組みはさまぎまで、患  

者や家族が主体になっているところもあれ  
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また、家族から患者会への参加を勧められ  

ることもあるかもしれません。そのような場  

合は無理にがんばらないで、自分自身の気持  

ちと和談して「参加してみたい」「－蛙みてみ  

たい」という気持ちになれたら、資料を取り  

寄せてみる、電話して話を聞いてみる、足を  

運んでみるというように、少しずつつながりを  

広げていくとよいでしょう。   

患前川十の支え合いの場では、診断された  

ときの不安や、治療や療養中の心配事や悩  

みなど、近い体験を持つ人だからこそわかる、  

いろいろな悩みを共有したり、体験に基づい  

た拉体的な対処法を伝え合ったりする利点  

があります。しかし同じがんであっても、それ  

ぞれの人て治療内容や療養生活の状況は違  

います。ほかの人に命った治療法や対処法、  

療養生活の過ごし方が必ずしも自分にも合う  

とは限りません。また、医学的なことは、郎  

当医に必ず相談するようにしましょう。  

●利用すると幸の心構えと注意点  

l‘l分に合った患者会せ探すためには、まず  

定例会などを見学してみましょうっ ひとりで  

参加しにくい場合は、家族と・終に行ってみ  

るのもよいでしょう。定例会は、曜11や時間  

帯、会場によって参加する人が人れ替わるこ  

ともあるので、気の合う人がいなくても、さI写し  

あしをすぐに決めてしまわないで、何回か続  

けて参加してみましょう。   

患者会によって「1的や活動内容に違いが  

あったり、運営している人や什縦みが異なっ  

ていますので、実際に足を運んでみると特色  

がわかってきます∴実際に行ってみると、雰  

囲気などが期待していた印象と違う、という  

こともあります 

「患者同士が支え合うこと」のよい面  

●悩んでいるのは、自分ひとりではないことに気づき、気持ちが楽になる。  

●はかの患者さんの経験談を聞くことで、悩みを解決するヒントを得たり、   

問題との付き合い方を学んだりできる。  

●実際の患者体験に基づいた解決方法を伝え合える。  

●がんの体験を人に話すことにより、自分の気持ちが整理できる。」  

●自分の体験がはかの患者さんや家族を支援する力になることを却り、失った自信を取り戻せる。  
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利用するに当たって注意しておきたいこと   

患者会のなかには、ある特定の医療機関（医師）への受診を勧めたり、特定の治療方法を強く  

勧める、といった団体もまれにあるため、電話や資料で情報を取り寄せたり、インターネットで  

ホームページを確認したりするなどして、その中身をよく吟味しましょう。気が進まない場合は、  

そのことをはっきりと伝えて断りましょう．ある治療法や健康食晶など勧められた場合は、必ず  

担当医や相談支援センターに相談しましょう〔，  

インターネットで参加できる支え合いの犠   

インターネットの世界でも「患者コミュニ  

ティーサイト」（掲ホ板、メwリングリスト、  

チャット）を適して、患者同上の交流が盛  

んに行われるようになっていますJ   

これまで患者数の少ないがんの場合、  

患者会せ探しても該当するものがないな  

ど、患者同l二が知り合える機会はほとんど  

ありませんでした。しかし、インターネット  

が登場したことにより、比較的容易に交流  

ができるようになりましたし】   

患者コミュニティーサイトのなかには、イ  

ンターネット上で知り合った仲間と直接会  

う場をj劉ナるところもあ†）ます．こうした場  

に参加することで、さらにほかの患者さんと  

よりよい関係を築いていけることでしょう。  

先輩患者さんの体験談からパワーをもらう   

私は苦年性乳がんと診断され、鋸在治  

療中です〕治療や生翻こついての情報を  

集めるときには同じ立場の患者さんの声を  

聞きたいと思い、若年件乳がん患者の本を  

読んだり、乳がん患者会の喫まりにも参加  

させていただいて先輩患者さんの体験談  

を聞くことができました。「いずれは新婚や  

出産も‥・‥」と夢見ていた私にとって、がん  

の告知はこれまでにないほどのショックで  

したが、この患者会でパワーをもらうことが  

できました 

気持ちを整理するのに時間がかかI）まし  

たが、家族や友人の支えもあって通院先の  

病院でボランティア活動にも参加できるほ  

ど元気を取り戻しました。休職して治療に  

専念している払には、このボランティア活動  

がとても支えになり、今はこれからの治療  

のことも生き方も受け人れられるようになり  

まLた 

ド  51l   



第2部 がんに向き合う／第1十 日分らしい向き合い方を考える  

しょう。相談支援センターのある病院にか  

かっていなくても、あなたや家族からのがん  

に関するさまざまな相談を、無料で受けられ  

ます〔匡二享年〕「相談支環七ンタ一にご相談くださ  

い」〕。がんの診療体制や連携の仕組みは地  

域によって異なりま一れ専門的ながん治療を  

行っている病院、訪問での診療や緩和ケア  

に力を入れている病院や診療所、県や自治  

休などによる支援体制や、その地域独自の取  

り組みなど、さまぎまな情報も得ることがで  

きるでしょう。   

お住まいの地域で活用できる怖報を集め  

ておくことで、これからの治療の具体的な進  

め方や、療養生活の過ごし方について、準備  

や心構えができ、療養生活の間にも気軽に  

家族や親しい人、担当医や看護師などにも  

和談しやすくなります。   

療連携拠点病院を指定してt】まも がんに  

関する診療の体制や設備、情報捉供、他の  

医療機関との連携などについて、国が定めた  

基準を満たしています。がん診療連携拠点  

病院は、2次医療圏単位や都道府県単位な  

どの地域のがん医療の拠点となっているとと  

もに佗車可「コラム：地域の連携体制とがん診標  

連携拠点病院」〕、相談支援センターなどを通じ  

て、がんに関する多くの情報を集めて地域の  

がんの患者さんや家族、地域の医療施設な  

どに提供しています。   

お住まいの地域の医療機関や施設のこ  

と、連携して継続的に治療を受けられる近く  

の医療機関のこと、緩和ケア外来や緩和ケ  

ア病棟のこと、在宅医療のことや助成制度の  

ことなど、あなたと家族が活用できるところ  

があるか、相談支援センターに聞いてみま  

療
養
生
活
を
支
え
る
仕
組
み
を
知
る
 
 
 

療
養
生
活
を
支
え
る
 
 

や治療中にある程度見通しておくと、その後  

の生活をより快適に送ることができます。   

ここでは、がんの治療を始める前でも、治  

療のあとでも、培養生活の間でも、介護が必  

要なときでも活用できる施設や制度について  

細介しています，地域の病院や診帝所、ある  

いは介護支援施設も含め、ざまざまな仕組み  

が連携してあなたと家族を地域全体で支え  

るようになってきています。   

治療の方法や治療を受ける医療機関を  

選ぶのと同じように、どのように療養生活を  

過ごしていくのかは人それぞれで丸今の状  

況と今後の見込み、必要な情報や準備など  

について、いろいろな施設や医療、また介護  

にかかわる職稀の人が連携Lて支えていくこ  

とになります。医療機関や自治体など地域  

によって窓［】となる担当部暑が異なっていた  

り、具体的な進め方はさまざまで弟地域な  

らではの独自のネットワークがあることもあり  

ます。  

■あなたらしい療養生活の   

過ごし方を考える   

がんの治療を含めて、多くの病気との付き  

合t）方を考えてみると、病院や診療所などの  

医療機関を受診して、検査や治療を受けて  

いる時間はほんの少しで、自宅で過ごすな  

ど、日常生活の時間が大半です。これまでの  

生活と違うこととして、治糠のための検禿や  

通院が必要になる、治療後に後遺症や合併  

症についての対応が必要になる、体調の変化  

によってあまり無理ができない、病気や治療  

によるストレスやつらい気持ちがある、家族  

や周りの人たちとの関係が気にかかる、など、  

心と体の両面について、悩みや心配事がある  

かもしれません。すべてを一気に解決するこ  

とは難しく、いろいろな心配事のそれぞれに  

ついて、解決していったり、軽くしたり慣らし  

ていったり、場創こよっては受け入れていくと  

いうように、あなたなりの向き合い方と過ごし  

方について考えていきまLよう。   

最近は入院治療の期間が短くなったり、治  

療に伴う副作用への対策がなされてきたこと  

などによって、外来で治療を継続したり、はじ  

めから外来だけで通院治療を行うことも多く  

なってきています1このため、療養生活の準  

備や普段の生活の過ごし方について、治療前  
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計．l  

独自のがん対策についてとりまとめたホーム  

ページがあったり、がん診療拠点病院の相談  

支援センターで、患者さん向け、家族向けに役  

立つ地域情報を取りまとめているところもあり  

ます、  

薫お住まいの地域のがん診療連携拠点病院、相談支   

援センター、緩和ケアや在宅医標、助成制度や支   

援の仕絶みなどの情報は、患者必携「地域の療養   

情軌にまとめています。患者必断わたしの療養   

手帳」と一緒にご活用ください。  

ほとんどの都道府県は、それぞれの地域に  

ついてのがん対策推進計画を策定しています  

（2009年4月現在）。都道府県のがん対策  

推進計画には、がんによって亡くなっている人  

数、新しくがんにかかる人数、それぞれのがん  

の種類ごとの人数など、現在のがんの状況に  

ついての統計や分析が示されています。その  

上で、がん医療や医橿機関の連携、がんにつ  

いての情報提供、がん登録、緩和ケア∴がん  

予防、がん検診、禁煙への取り組みなど、そ  

れぞれの地域の特性に応じたがん対策を推  

進するための計画を定めています。   

具体的な取り組みについて、各都道府県で  

■地域のがん診療の連携の   

仕組みを知っておく   

全国のどこでも、「質の高いがん医療」を  

提供することを目指して、都道府県による推  

薦をもとに、厚生労働大臣が全国のがん診  



第2部 がんに向き合う／／第1書 自分らしい向き合い方を考える  

多くのがんの連携パスでは、はじめに専門  

的・集中的な治療を受けたあとのチ定につい  

て、引き続いて行われる治療や検磨がいつご  

ろ、どの医瞭機関で行われるのか、大まかな  

見込みがホされており、今後の見通しが一［1  

でわかります。   

また連携パスは多くの場合、患者さん向け  

の予定表のほかに、より詳細な情報が盛り  

込まれた医糠掛りの連携パスがつくられてい  

ます。医療者用の連携パスでは、複数の医  

療機関・職種が、治療を行っていく上で必要  

な情報を記入していきますr、また、検査の情  

報や治療方針についてやりとりしたり、話し  

合ったことがらなどの必■要な情報は、必ず共  

有されるという刑∴■iがあります 

●地積遵欄クリテイカルパス（連携パス）   

地域連携を円滑で確実なものにするため  

に「地域遮携クリティカルパス（連携パス）」  

（図l：乳がんでの例）があります。連携パ  

スは、あなたが地域の複数の医療機関にか  

かっても、共通化された診察や検査、治療や  

経過観察の計画に沿って、近所の医療機関  

で門の■lt占いがん医療を受けることができるよ  

うに、治療を行った病院とお住まいの地域の  

医療機関などで作成した共同の診療計画表  

です。がん医療を行っていく上での、長期的  

な予定表ともいえます   

この址携パスがあることによって、それぞ  

れの1衷療機関やがん専門の医師、かかりつ  

けの医師、看護師などの医療者が、韓門作や  

長所を生かしながら、継続的にあなたと家族  

に適した医療やケアを行うことができます 

地域の連携体制とがん診療連携拠点病院  

提供、専門の技能を持つ医師や専門スタッフ  

の配置など、国が定めた基準を満たしていま  

す。  

（2）地媚の医事機関や医師との連携と協力体  

制のi借   

地域の医標機関との連携によって、適切な  

医療が受けられるように協力体制を整備し、  

地域連携クリテイカルパス（がん診療連携拠  

点病院と地域の医療機関などが作成する共  

同の診標計画書）を整備しています。  

（3）患者さんへの欄駿支線と情報提供   

院内に「相談支援センター」を設置し、患者  

さんや家族だけでなく、地域の住民、医療施  

設からの相談や当事者の標憂上の相談にも  

対応し、がんの診療にかかわる情報提供を  

行っています。  

（4）書∩的な知■や技能を持つ医騨の配t   

放射線治標、薬物療法（杭がん剤治標）、病  

理診断、緩和ケアを担当する医師などを基準  

に沿って配置しています。  

がん医療の提供体制や治療内容は、地域  

ごとに整備されている医療機関、医師・看護  

師などの医療職種、医療機器の整備などの  

状況によって異なっています。また、連携の  

仕組みも地域によってさまざまです。   

地域による格差を減らし、全国どこに住ん  

でいても、がんの状態に応じた適切ながん医  

療を受けられるように、「がん診標連携拠点  

病院」が設置されています。がん診療連携拠点  

病院の所在地および診療内容の情報は、rがん情  

報サーヒス」（http：／ノgan」Oho．jp／）に掲載きれて   

います。  

●がん診療連携拠点痛快   

2次医療圏（医療法に基づいて定められた  

地域単位）に1カ所を目安に設置されている病  

院で、主に以下に挙げる役割を担っています。  

（1）書円的ながん診療の攫供   

標準治療〔トラ盲訂」「岩層法を考える」〕をはじ  

め、薬物療法（抗がん剤治療）や緩和ケアの  
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患者さん用共同診療計画表（乳がん術後）   
〕必須項目 ′′）印以外は必要時行うようになります。  

診療内容  るカ月    1隼    1年 6ケR    2年    2年 6ケ貝    a年    3年 6ケR    4年    4年 6ケ月    5年  

／  

痛み、発熱、上陸のむくみの有無、そ  

間給   の他の症状を橿蛛しま寸。  ○  （⊃  0  ○  CI  〔）  （つ  0      （1  （⊃  （1  0  （つ  （⊃  ⊂ノ  ⊂）  （⊃  （⊃  

・ニ；  

・⊥   対■ J）有   

血議積蜜（折■匪、腎t能血ヰマ  
一カーtふ士丁）  

マンモグラフィ  ⊂）  ○  C）  ○  C）  

■シンチ  
t●の転移の有★菅ふ士↑）  ⊂）  C）  （⊃  Cユ  ○  

検査  
（且も   ⊂）  （⊃  Cl  ⊂J  （⊃  

嘘缶用竃濾繊董（肝▲やその他の1  
附こ井禦がないかみtT）  ○  C）  0  ○  （⊃  

CTまたはP巨T，CT  
（全身の転移の音義をみまでl  ⊂）  （⊃  C〉  ⊂）  ○  
藁  処方しfT 

投薬  
購  幣女一頭刊如凱  

説明  繊責編井＝ついての嵐明やl】」作用 

お耳いに連携しながら患者さんや家族を支え  

る仕糾みに変わってきています。   

がん医療において、地域連携で中核的な  

役割を細っているのが、前述したがん診療連  

携拠点病院です。がん診療連携拠点病院  

は、病院、診療所、訪問着護ステーション  

や保険薬局、介護保険で利用できる上ヰ宅介  

護支授事業者など（仁戸車1「介護保険の申請から  

利用まで」もご参照ください）、さまざまな施殻や  

がん医療にかかわる職種とネットワークをつ  

くり、切れF1のないがん医療とケアを提供す  

る仕組みをつくる役割を糾っています。  

1医療機関の役割分担と   

地域連携   

鋸在多くの医療機関ほ、「高度に卑門酌  

な医療を行う病院」「し】常的によくみられる  

疾患の治療を行う病院や診療所」「健康診  

断や検診など、予防を含めた継続的な健康  

管理をする医療機関」「在宅医療や介護な  

ど主に療養生活を支える医療機関」「緩和  

ケア病棟（ホスピス）や在宅緩和ケアを行う  

医療機関」など、それぞれが専Pヨ的に取り机  

む分野に応じて役割を分担し、地域全体で  

図1：地域連携クリテイカルパス（患者用）の例  

厚生労働科学研究t補助金がん臨床研究事業「全国のがん診療連綿拠点病院にもいて活用が可能な地域連携クリ  
テイカルパスモデルの開発」より   
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第2部 がんに向き合う／第1千 自分らしい向き合い方を考える  

や地域の相談支援センターなどに聞いてみま  

しょう。  

●在宅療養支援診＃欄   

在宅療養支援診療所とは、患者さんの在  

宅療養を支える診療所です。患者ざんや家  

族からの連絡に365日24時間態勢で応じ、  

必要な場合には訪問診療（往診）や訪問着  

護を行います二 他の医療機関や訪問看護ス  

テーション、さらにはケアマネジャーとも連携  

を取りながら、患者さんが安心して療養生活  

を送ることができる態勢を整えま▼れ また状  

態が急変したときには病院医師と連携し、治  

療法の相談や再入院の手配を行いまづ1   

在宅療養支援診療所は、一般の診療所と  

は料金やシステムが異なりまう1詳しいこと  

は、相談支援センターや地域の医師会など  

に問い合わせてみましょう。  

●訪聞手離ステーション   

通院や外出が困難な患者さんのために、  

看護師または准看護師が自宅を訪問して、医  

師の指導に基づく診糠の補助や、患者さんの  

健康管理や相談などを行うサービスを「訪問  

者護」といいま、れ この訪問看護を提供する  

施設を「訪問者護ステーション」といいます。  

訪問者護では、血圧や体温などから患者さ  

たん んの健康状態をチェックしたり、峡の吸引や  
じlくモう 裾創（床ずれ）の処置といった医療的処置、医  

療機器の管理や療東上の世話（入浴介助、  

せし、しき 体の清拭など）などを行います。希望する場  
合は、地域のかかりつけ医や相談支援セン  

ターに相談してみましょう。  

（地域旬括支援センター）  〔相鞍支援センター）   （市区町村の悪口〕  

在宅標暮に関するさまざまな制度の利用  あなたの治療と療事にぉける   役所の窓口で、医療や介護における、  
や福祉の相談に応じます。  さまざまな相談に応じます。   さまぎまな助成制度などの申請や相  

談に応じます。  

■在宅医療、在宅での   

療兼生活を支える仕組み   

住み慣れた自宅で、家族や友人、近所の人  

たちと触れ合い、できるだけ普段どおりの生  

活を送りながら療養するほうが自分らしく過  

ごせる、という考えから、在宅で治療を受け  

たり、終末期を含めて自宅でできるだけ長く  

過ごすことを選ぶ人がふえています。自宅で  

の生活は入院生活に比べると、よいところも  

たくさんありますが、在宅医療のための体制  

や必紫な設備、物■1いこついて事前に準備が  

必要です。   

自宅で過ごす場合、患者さん本人も家族  

も、「急に具合が悪くなったときや痛くなった  

らどうしよう」など、不安な気持ちになるかも  

しれません。あらかじめ予想される体調の  

変化について、対処の仕方を担当医や看護  

師に聞いておくと落ち着いて対応できます1  

また、入院から在宅での治療に移行するとき  

に、短期の外泊を試みるなど、少しずつ実際  

の環境に慣らして準備していきま▼れ訪問診  

瞭を行う病院や診療所、24時間対応してく  

れる診療所（在宅療養支援診療所）など、在  

宅療養を支える仕組みが整備されてきてい  

ます（図2）。   

在宅での治療や療養生活に移行してから  

も、あなたと家族、周りの人の心と体の不安  

を取り除くようにします。適所介護（デイサー  

ビスセンターなど）や短期入所施設を利用し  

たり、レスバイト入院（家族で介護する人が  

疲れ切ってしまうことを防ぐため、あるいは介  

護ができない用かなどが起こった場合に、病  

院や施設に1持的に入院すること）を受け入  

れる医療横関を探すこともあります。担当医  

担当医（病院）  ホームヘルパー  

訪問して、日常生活の介護や買  

い物、掃除などの家事の援助  

を行います。  

治療や体の状態のことで、何か  

異変などがあったときに対応し  
ます。  
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在宅医  
（在宅支攫僧■所などの診療房）  

ケアマネジャー  

自宅＃糞でどんな支援を受け  
られるか、一緒に考えて計画を  

立てます（介護保険の対象者の  

釦、1  

定期的に訪問診療し、紫急時などに対  

応します。また専門的な治療を行った  

病院の担当医と連携し、必要に応じて  
再入院の手配などもします。  

仕  
組  
み  
を  
知  
る   

組  
み  
を  
知  
る  

理学療法士、作業痍浅士  鯵闘義■師  
日常生活を送る上での基本的な動作の  
回復や機能低下の予防を図ります。  

在宅医との連携のもと、瘡蓋  

の世話や医療処膚や症状の確  
騒などを行います。  

■科医・■料衛生士  

歯や口のケアなどの相談に乗りま  
す。  

藁の説明や使用法、副作用に  

対する疑問に応えます。  

図2：在宅療暮を支援する施設や職種   

参考文献：「おかえりなさい」プロジ工クト事務局「あなたの棄にかえろう」   

在宅でも＋分な緩和ケアを受けることがで  

きます。一番の心配である痛みも、医療用麻  

薬を含む鎮痛剤を使うことで治擢できます。  

息苦しさも、体の向きの工夫などにより和ら  

げることができます。訪問する医師や看護師  

によって、中心静脈栄暮や持続点滴、経菅栄  

た人 糞、酸素の職人、痍の吸引などが行われます。   

最期を自宅で迎えるか、病院で迎えるかに  

ついては、患者さん本人と家族や担当医、看  

護師を含めて十分に相談しておきます。自宅  

の場合は、主に24時間対応の在宅療養支攫  

診療所や訪問着護ステーションなどから支援  

を受けられる場合が多いのです帆地域やか  

かっている医療機関によっては病院の在宅緩  

和ケアチームが対応したり、緩和ケア病棟（ホ  

スピス）と連携して在宅での緩和ケアを行う  

など、できるだけ希望に沿った態勢で支援を  

受けられることもあります。  

▼モ＿1㌔て二二、－  二・モ ＿ノl・て＿ニノ＝－ －・■1 ＝・－【  －＿ r「∴二＿  ，モ ＿1、ゝ＿ノ  ■＝㌧√’  
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30【j以内に認定結果が通知されます。   

その後は、介護度によって決められている  

支給限度鰍を都まえて、在宅でのサービス  

利用か施設への入所利用か、どのような介護  

サービスを利用するかという計画（ケアプラ  

ン）を作成する必要があります。   

居宅介護支授事業者（多くの場合、結果の  

通知と一緒に、居宅介護支援事業首のリスト  

が同封されます）に依頼をすると、差★三宅介護  

支援事業者に所属するケアマネジャーが訪  

問し、患者さんの体や心の状態、希望、また  

家族の希望を問いたとで、介護に当たっての  

課題や関越点を検討し、ケアプランを作成し  

ます。利用するサービスや車業者が決まると、  

それぞれの事業者と具体的な話し合いが行  

われ、同意の卜で契約を結び、サービスの利  

用が始まります 

表：介護保険（要介護1－5）で受けられるサービスの例＝詳しくは、市区町村の担当悪口に確認しましょう）  

■介護保険の申請から利用まで   

在宅療養を行っていると、人の助けや物言才一  

などが必要になるときがあります。そのよう  

なときの支援のひとつに、介護保障制度があ  

ります。介護保険の対象者になると、介護度  

に応じて、表のような介護サービスを、総費  

用の】剖の】’l己（1射で受けることができます。   

介護保険の対象となるのは、（l）65歳以  

上の人、（2）40歳～64歳までの人で、医師  

が「末期がん」と診断した場合です。利用す  

るにはまず、本人または家族が市区町村の担  

当窓11で申請を行います。訪問調査川こよ  

る調査やかかりつけの医師（主治医）の意見  

書などをもとに審査が行われ、「非該当（口  

存）」「要支援卜2」「要介護1～5」のいす  

れかに認定されます（図3）。認定申請から  

居宅サービス  学療法士や作業療法士の指導でリハビリを行   

います。  

（施投入所サービス〉（頻期宿泊するもの）  

・短期入所生活介■／／簾暮介♯（ショートステイ）  

福祉施設などに短期間、宿泊しながら介護  

や機能訓癖を受けることができます。  

（その他〉  

・禰祉用よ貸与  

（訪問サービス〉  

・訪問介離  

rlい  ホームヘルパーが訪問して、食事や入浴、排  
せ‾「  
泄などの介助や、炊事・洗濯・掃除など家事の  
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撲助を行います 

・訪問入浴介護  東患、泌  
、、－二山さ   

看護師などを含むチームが訪問し、  

入浴介助を行います。  

・特定橿社用1販寛  

人浴用いすや腰掛け便座など、入浴や排泄  

等に使用する、衛生上貸し出しに遺さない福  

祉用具について、購入費用の一部が助成され  

ますし】   

・住宅改修費の支給   

自宅の手すりの取り付けや、段差解消等の  

改修をした場合、一定煩を上限に＃用が支給  

されます。  

・訪問看護   

訪問看護ステーションなどの看護師、保健  

師などが家庭を訪問し、在宅医などと連携を  

取りながら、横葉上の世話や診療上の手当て  

などを行います。   

・訪問リハビリテーション（リハヒリ）   

理学療法士や作業療法士などが家庭を訪  

問し、日常生活の自立を助けるためのリハヒリ   

を行います。   

・居宅徽糞t理指導   

医師や歯科医師、薬剤緬などが訪問して、  

医学的な管理や指導を行います。  

（適所サービス）（自宅から通うもの）  

・i■所介ヰ（デイサービス）   

自宅からデイサーヒスセンターに通い、日常  

動作の訓練や、食事・入浴等の支援、レクリ  

エーションなどが受けられますし   

・遺斯リハビリテーション（デイケア）   

病院や診療所、老人保健施設等に通い、理  

施訟入所   

介護保険の適応を受けるサービスとして指  

定を受けた有料老人ホれムなどに入所し、そ  

の施設内で入浴・食事・排泄等の介護や、日  

常生活の世話、機能訓練などを受けることが  

できます。   

難がんの在宅橋糞の患者さんでは、訪問サービス、特   

定福祉用具販売、福祉用具貸与、居宅介護支援、   

住宅改修の利用が中心となります。   

粟ま鐘1，2  事介■1－5  

・介護保険サービスの対象に   
はなりません。  

＊ただし、市区町村による独自の   

サーヒスを受けられることもある   
ので、相談喜媛センターや市区町   

村の窓口に確言召してみましょう。  

・訪問サーヒスのみ利用  
対象となります。  

＊利用希望の場合には、地   

域包指支摺センターに相   
談します。   

・訪問サービス、施設入所、適  

所サービスの利用対象となり   

ます。  
＊利用希望の場合には、担当のケア   

マネジャーに相談しましょう。  

図3二介護保険制用までの流れ  

l58  59l   
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持った患者さんや家族について、より多くの  

経験があり、さまざまな情報を持っていること  

です。医学的なこと、心理的なこと、経済的な  

ことなど、状況を把握して間窟を整理する力に  

もたけていますもさらに専門家は、家族の支援  

も行ってくれますト終末期になると家族には、  

「介護の担い手」、「患者さんの和談相手」、「医  

療者との調整役」などといった多くの役鞠が  

求められます。多くの家族は、これらの役割  

を懸命に果たそうとしますが、家族も大きな不  

安を抱えていますし、自身の生活を調整する  

必要もあり、誰かの支援が必要です。このよ  

うなとき専門家の力は頼りになるでしょう。   

どのような専門家の力を借りることができ  

るのかについては、相談支援センター【匹襲］  

「相談支援センターにご相談ください」〕に相談すれ  

ば桁介してもらえま‾軋必要となるl軸こ、あら  

かじめ調べたり確認をしておくと、いぎという  

ときに役に立つでしょう。  
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定し、そのときに自分はどうするのか、どう過  

ごしたいのかを考えておくことです。   

もうlつは、限られた時間を自分らしく過ご  

すには、周りの支援が欠かせないため、家族  

や友人など、自分の意思を理解して支えてく  

れる人々と普段からよく話し合っておくことが  

大切になります。   

これからの過ごし方について、周りの人と一  

緒に「協力体制」を組んでいくために、できれ  

ば状態の安定しているときから、終末期を支  

えてくれる家族や友人と、そのときの過ごし方  

について話し合っておくとよいでしょう。   

終末期になると、家族や友人あるいは医療  

者の思いが先走りしてしまったり、これまでの  

生き方とは違うことを求められるようなことが  

あるかもしれません。ある程度のことについ  

て那前に話し合っておくことで、Fj分の希望  

に沿った納得のいく時間を過ごすことができ  

るでしょう。  

■限られた時間でも   

自分らしく生きる   

限られた時間－いわゆる終末期をどのよう  

に過ごすのかは、人それぞれです。「最期ま  

で自分らしく生きる」ことが大切ですが、実際  

にその場面に直面すると、考えなければなら  

ない問題が、いろいろ起こってくるのが現実  

です。  

「これからどのような治療を続けていくの  

か、また、苦痛を和らげる治療をどのように行  

うのか」、「今後、どれくらいの費用がかかる  

のか」、「残された家族の生活はどうするのか」  

等々、【′l分で決断したり、対応しなければな  

らないことはたくさんありますこ 治癒が難し  

い状態になったときは、このような状況に置  

かれるということを、あらかじめ思い描いてお  

くことが必要です。  

t自分らしい選択を   

するための大切な準備  

限られた時間の中で、「自分らしい選択」  

をするためには、2つの大切な準備がありま  

釆  

1つは、治療が 一段落したときに、治癒を  

期待することが難しくなったときの状況を想  

■専門家の力や支援の   

仕組みをうまく活用する   

担当医、緩和ケア医師、看護師、ソーシャ  

ルワーカーなどとも一つた専門家の力は、強力  

な味方になります。   

専門家のよいところは、同じような悩みを  




