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   研究要旨 

本研究の目的は、東日本大震災のがん緩和・在宅医療における経験を、
東南海地震の発生が予測される地域での医療福祉従事者が共有し、地震 
による災害被害の予防、発生時の対応に生かすための患者家族・医療者向
け資料を作成することである。2012 年度に行われた東日本大震災時にが
ん緩和・在宅医療に関わっていた東北地方の医療従事者を対象としたイン
タビュー調査をもとに、2013 年度に大規模災害が生じた場合の災害被害
の予防になること、医療福祉従事者が知っていると役に立つことをまとめ
た「患者家族向け冊子」（パイロット版）を作成した。2014 年度はパイ
ロット版を試験配布した地域の意見を集約し修正したものを全国に配布
した。 
 

 
 
 
Ａ．研究目的 
本研究の目的は、東日本大震災のがん緩和・
在宅医療における経験を、東南海地震の発生が
予測される地域での医療福祉従事者が共有す
るための、患者家族・医療者向け資料を作成し、
地震による災害被害の予防、発生時の対応に生
かすことである。 
 
 

 
 
 
Ｂ．研究方法 
 東日本大震災時にがん緩和・在宅医療に関わ 
っていた東北地方の医療従事者 30 名を対象と
したインタビュー調査を質的に解析した。医学
中央雑誌のデータベース、一般図書、Web 上の
情報から、東日本大震災時のがん緩和・在宅医
療に関する記載のある文献を系統的に検索し、
質的に分析した。上記の解析をもとに、実際に
東日本大震災を体験した多職種の研究協力者



を含めた議論を行い、東南海地震を想定して大
規模災害が生じた場合の災害被害の予防にな
ること、実際に現場の医療福祉従事者が知って
いると役に立つことをまとめた冊子を作成し
た。作成した冊子を、東海地域の医療福祉従事
者に配布した。 
 パイロット版に関する意見を集約して冊子 
に修正を加えたものを全国に配布した。 
 
 
Ｃ．研究結果 
 冊子「大規模災害に対する備え がん治療・
在宅医療・緩和ケアを受けている患者さんとご
家族へ ―普段からできることと災害時の対
応―」を作成した。内容は、「一般的な災害へ
の備えと対応」、「がん治療・抗がん剤による
治療を受けている方へ」、「医療用麻薬を使用
している方へ」、「電動ポンプを使用している
方へ」、「酸素療法を行っている方へ」、「た
んの吸引を行っている方へ」、「自宅で人工呼
吸器を使用している方へ」の 7章と、参考資料
として「外部電源の確保の方法」「医療用麻薬
の代わりの薬リスト」「災害直後に出されたが
ん・在宅・緩和医療に関係する主な通知類」「役
立つ情報集」から構成されている。 
作成した冊子は、都道府県の防災担当部署、
都道府県医師会、都道府県の訪問看護ステーシ
ョン連絡協議会、がん診療連携拠点病院、日本
在宅医学会理事、在宅療養支援診療所連絡会に
会員登録されている診療所のうち南海トラ   
フ地震で大きな被害が想定されている地域の
診療所合計 983 施設に配布した。 
これらの PDF 版を国立がん研究センターホ
ームページ上に公開する予定である。 
 
 
Ｄ．考察 
 医療者を対象とした大規模災害への備えや
災害時のマニュアルとしては、市町村や都道府
県で作成されているものや、施設ごとに作成さ
れたものが web 上で公開されているが、がん緩
和・在宅医療をうけている患者・家族を対象と
して、具体的に普段から備えておくこと、災害
時の対応に焦点をあててまとめられたものは
ほとんどなかった。 
 本冊子は、東日本大震災の経験をもとに、が
ん治療、緩和ケア、在宅医療をうけている患

者・家族が「今」備えておけることを中心に記
載されている。患者・家族向けに作成されてい
るが、医療福祉従事者と一緒に読み、災害への
備えについて考えることを想定した。現場のレ
ベルで行える、具体的な内容が記載されている
ため、患者・家族が行動にうつしやすいのでは
ないかと考える。また医療福祉従事者にとって
も、患者・家族と具体的な対応を話し合ってお
く機会になることが予想される。 
 本冊子は試作されたものであり、実際に使用
された上での有用性についてはまだ評価でき
ていない。 
 
 
Ｅ．結論 
 東日本大震災のがん緩和・在宅医療における
経験を、東南海地震の発生が予測される地域で
の医療福祉従事者が共有し、地震による災害被
害の予防、発生時の対応に生かすための、冊子
を作成し、全国へ配布、ホームページに公開し
た。 
 
 
Ｆ．健康危険情報 
 なし。 
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