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Ａ．研究目的 
  脳死患者とその家族の看護は、基本的には終
末期にある患者・家族への看護と大きく変わること
はない。脳死患者であっても、患者の尊厳を守り、
家族の人権を尊重し、アドボケーターとしての役割
を実施しなければならない。こうした看護師の役割
が十分発揮されることで、脳死となった患者とその
家族がより良い終末期を過ごすことができる。 
脳死下臓器提供のプロセスにおいてより良い終

末期を担保することは、選択肢提示のあり方を適
切なものとし、患者と家族が臓器提供への理解を
深めるきっかけにもなる。 
こうした対応において、脳死下臓器提供におけ

る脳死患者とその家族をケアする看護師の役割を
明確化し、標準的ケアとして指針を提示することが
重要となる。 
また、こうした看護師の役割や医療チームとして

の関わりが、臓器提供患者の家族にとって満足す
るものであったのか否かを明らかにすることは、ガ
イドラインで示す看護師の役割を補完するデータと
して活用することができる。したがって、実際に脳
死下臓器提供をした患者の家族に対する調査を
実施することで、ガイドラインの妥当性を確認すると
共に、選択肢提示を含む脳死患者とその家族への
対応の現状や課題を見出すことができる。 
今回の研究では、これまでの研究成果を踏まえ

看護師の役割に関するガイドラインを作成すること
と、臓器提供をした患者の家族に対する調査を計
画し、調査対象、調査内容等の検討をおこなった。 

 
Ｂ．研究方法 
1、 看護師の役割に関するガイドラインの作成 
これまでに実施した看護師の役割に関する研究

成果を整理した。研究成果は、脳死下臓器提供に
携わった経験のある看護師に実施した半構成的面
接による調査研究、看護師を対象としたフォーカ
ス・グループ・ディスカッションによる研究、同じく看

護師を対象とした質問紙による調査研究、ガイドラ
イン案に示す看護師の役割の『実施可能度』と『重
要度』を調査した研究とした。 
これらの研究成果を基に、「脳死下臓器提供に

おける脳死患者とその家族をケアする看護師の役
割に関するガイドライン」の作成をした。 
2、脳死下臓器提供をした患者の家族に対する調
査計画 
調査研究の目的は、脳死下臓器提供した家族

の体験から、臓器提供した当時の認識から現在の
認識を明らかにすることとした。研究の意義は、全
国規模のデータから、脳死下臓器提供した家族の
脳死下臓器提供プロセスで抱いた感情、医療者か
ら受けたケア、臓器提供当時の思い、現在の臓器
提供への思い、生活・健康状態を明らかにすること
で、脳死下臓器提供した家族の特徴が明確になり、
看護師の役割のガイドラインを補完するデータとし
て活用可能な基礎資料を提示できることとした。 
研究デザインは、量的記述的調査研究デザイン

（質問紙調査研究）とし、日本臓器移植ネットワーク
が調査主体となる質問紙調査とした。 
＜倫理面への配慮＞ 
家族への調査研究では、ヘルシンキ宣言（2013 

年フォレタレザ修正），及び「人を対象とする医学
系研究に関する倫理指針」（2014年）等の指針に
従って実施することとし、所属する大学の研究倫理
審査で承認を受けた。無記名調査とし、個人が特
定されることが無いようにした。質問紙への回答に
よって、家族に心理的負担がかからないように、十
分な説明と質問事項の検討をおこなった。 

 
Ｃ．研究結果 
1、看護師の役割に関するガイドラインの作成 

20名の看護師を対象とした半構成的面接による
調査研究では、家族アセスメントでの実際と問題点、
看護師自身の対応上の思いと課題、看護実践の
内容と課題が示されていた。 

研究要旨： 

脳死下臓器提供における脳死患者とその家族をケアする看護師の役割に関するガイドラインを作

成した。役割は、『基本的対応』、『脳死の告知』、『選択肢提示』、『代理意思決定支援』、『法的脳死

判定』、『臓器保護』、『看取り』、『悲嘆ケア』、『尊厳の遵守』に区分し、「目標」「情報収集」「看護実

践」「他職種連携」の側面に沿って看護師の実践を記述した。 

また、実際に脳死下臓器提供をした患者の家族に対する調査を計画し、調査対象、調査内容等の

検討をおこなった。この調査結果は、ガイドラインでリストした看護師の役割を補完するデータとして活

用するものである。 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

62



急性・重症患者看護専門看護師、救急看護／
集中ケア認定看護師等の22名を対象としたフォー
カス・グループ・ディスカッションでは、共通する看
護師の役割、脳死の告知、臓器提供の選択肢提
示、家族の代理意思決定支援、法的脳死判定、臓
器保護、看取り、悲嘆ケアの各役割を再検討した。 

135名の看護師を対象とした質問紙による調査
研究からは、ケアの実施内容として、看取りが最も
高く、次に脳死の告知場面での関わり、家族の代
理意思決定支援、悲嘆ケア、他職種との連携など
の実施があることを確認し、再構成した。 
ガイドライン案に示す看護師の役割の『実施可

能度』と『重要度』を調査した研究では、189施設の
809名の看護師のデータを分析し、役割ガイドライ
ンとして各役割項目が妥当であることを確認すると
共に、役割の追加修正をおこなった。 
以上の研究成果を基に、看護師の役割を『基本

的対応』、『脳死の告知』、『選択肢提示』、『代理意
思決定支援』、『法的脳死判定』、『臓器保護』、『看
取り』、『悲嘆ケア』、『尊厳の遵守』に区分し、「目
標」「情報収集」「看護実践」「他職種連携」の側面
に沿って看護師の役割をリストした。 
看護師の役割は、臓器提供の手順に対応する

ものとし、脳死とされうる状態の判断からお見送りの
過程までの各フェーズにおいて標準的な看護を示
している（図1、資料）。 
2、脳死下臓器提供をした患者の家族に対する調
査計画 
〔調査概要〕 
 本調査は、日本臓器移植ネットワークとの共同研
究とする（調査主体は日本臓器移植ネットワーク）。
調査対象者は、脳死下臓器提供した家族とし、脳
死下臓器提供時点と現在との2時点における家族
の感情、認識、医療者から受けた治療やケア、現

在の臓器提供への思い、臓器提供への価値、生
活・健康と支援の内容について質問紙調査を実施
するものとする。質問項目は36項目とし、選択肢回
答方式と自由記述回答形式で回答を求めるもので
ある。調査方法は郵送調査とし、質問紙の配布と
回収は日本臓器移植ネットワークが行うものとする。
データは項目ごとに単純集計し、自由記述は項目
毎に整理してまとめる。 
〔調査方法〕 
日本臓器移植ネットワークが調査対象者を選定

し、調査協力依頼状、調査説明書、質問紙用紙を
郵送する。家族は、回答するか否かを自由意思で
決定し、回答できる場合は回答した質問紙を返送
してもらう。 
〔調査内容〕 
脳死下臓器提供を行った家族の認識は、臓器

提供を決定した当時と、数か月から数年経った現
時点では異なっていると考えられる。そこで本調査
では家族の認識を脳死下臓器提供当時と現在の2
時点に分けることとした。 
家族の認識の内訳は、「家族の背景」、「感情」、

「医療者との関係」、「臓器提供に対する価値」、
「健康と支援」とした（表1）。 
研究倫理審査は、所属大学で承認され（管理番

号：606）、2020年4月に調査を実施する予定である。 
 

Ｄ．考察 
1、看護師の役割に関するガイドラインの作成 
  作成にあたり、脳死下臓器提供においても質の
高い終末期ケアが背景にあることを踏まえ、終末期
ケアに関する倫理指針や看護ガイドラインとも整合
するようにした。特に、日本救急看護学会と日本ク
リティカルケア看護学会が策定した「救急・集中ケ
アにおける終末期看護プラクティスガイド」（2019年）

図 1 臓器提供の手順に対応した看護師の役割 
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は、終末期における看護師の役割を実践レベルで
示しており、情報収集、アセスメント、看護実践、他
職種連携などについて具体的な行動役割が本ガ
イドラインとも齟齬が無いことを確認した。 
 「脳死患者家族のたどる心理過程モデル」（1997
年）によると、家族は脳死の告知後、「驚愕期」、
「混乱期」、「現実検討期」、「受容期」の4期をたど
るといわれている。驚愕期の心理的ショックや情緒
的混乱のある家族への看護、混乱期における丁寧
な情報提供と代理意思決定支援、現実検討期で
の選択肢提示場面での看護対応や尊厳の遵守、
受容期における悲嘆ケアと多職種連携は、家族の
心理プロセスに見合った看護の役割が発揮できる
ようになっている。 
 患者が重篤で危機状態にある家族には、特徴的
なニーズがあることも知られている。そのニーズに
は、「社会的サポートのニード」、「情緒的サポート
のニード」、「安楽安寧のニード」、「情報のニード」、
「接近のニード」、「保証のニード」がある。脳死患
者の家族にあっても、これらのニードの特徴を踏ま
え家族ニーズを満たすかかわりが重要である。 
脳死患者の家族の心理プロセスとそのときの家

族ニーズを理解し、各段階における看護の役割が
実施できる役割ガイドラインとした。 
 脳死下臓器提供をした患者の家族に対する調査
は、これまでに同様の大規模調査はわが国で実施
されたことはなく、看護師の役割の内容を補完する
ものに留まらず、家族側から見た脳死下臓器提供
の課題が浮き彫りになると考えられる。調査結果は、
日本臓器移植ネットワークの施策や臓器提供の手
順などへの参考資料となり、より患者と家族に寄り
添った脳死下臓器提供へと推進させることが期待
できる。 
 

Ｅ．結論 
 終末期ケアに関する各指針などと整合性があり、
脳死患者の家族の心理プロセスとそのときの家族
ニーズにも対応した 「脳死下臓器提供における看
護師の役割に関するガイドライン」を作成した。役
割は、『基本的対応』、『脳死の告知』、『選択肢提
示』、『代理意思決定支援』、『法的脳死判定』、『臓
器保護』、『看取り』、『悲嘆ケア』、『尊厳の遵守』に
区分し、「目標」「情報収集」「看護実践」「他職種連
携」の側面で看護師の実践を記述した。 
また、脳死下臓器提供をした患者の家族に対す

る質問紙調査を計画した。 
 
Ｆ．健康危険情報 

 なし 
 
Ｇ．研究発表 
 
 1. 論文発表 
・丸林美代子,山勢博彰,田戸朝美：脳死下臓器
提供プロセスにかかわる看護師の心理的スト
レスと影響要因．日本救急看護学会雑誌,21,p
39-50．2019. 

 
 2. 学会発表 

・山本小奈実：脳死下臓器提供における看護
師の家族ケアの実際と今後の課題.第15回日
本クリティカルケア看護学会学術集会プログラ
ム抄録集、Vol.15 Supplement.p178.2019. 

 
Ｈ．知的財産権の出願・登録状況 
 
 1. 特許取得 
     なし 

分類 内容 項目

家族の年齢、続柄

臓器提供の意思

脳死の宣告

臓器提供の選択肢提示

臓器提供の代理意思決定

代理意思決定における困難と解決

　最期の別れ

医師の対応

看護師の対応

移植コーディネーターの対応

患者ケア

感情 臓器提供の思い

臓器提供に対する価値 臓器提供への価値観

心理

身体

社会

支援

当時の脳死下臓器提供に対

する家族の認識

現在の脳死下臓器提供に対

する家族の認識
健康と支援

家族背景

感情

家族と医療者との関係

表 1 家族認識に関する調査内容 
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 2. 実用新案登録 
    なし 
 
 3.その他 

なし 
  
（資料入る） 
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