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透析しても１００歳まで生きる

• 88歳、腹膜透析を開始した。（当初は介助ＡＰＤ，後日自立ＣＡＰＤ）

• 94歳、真菌性腹膜炎で血液透析に移行、通院手段がなく入院透析を継続。

• 101歳、天寿を全う、最後まで認知機能ははっきりしていた。

• 2022年末のJSDTデータでは29,406/347,474 (8.5%)が入院中
演者作成、承諾済



ACPやADについての知識は？

「血液透析患者実態調査検討ワーキンググループ」
日本透析医会雑誌 別冊 Vol. 37 No. 2 20223



もし認知症等で判断能力がなくなったら・・・

「血液透析患者実態調査検討ワーキンググループ」
日本透析医会雑誌 別冊 Vol. 37 No. 2 2022



ACP準備チームの役割（2021.6～）
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• ACP構築のために必要なシステムや連携先を見極め、
全体的な方針・骨組みを担当
•スタッフ教育
•患者への普及・啓発動画の作成
•地域への情報発信と協力体制の構築

•清永会にふさわしいACPツールを考える
• ACPノートの作成
•ツールの運用マニュアルの作成

•患者さんが保存的腎臓病治療(以下CKM)や透析中止を
選択した際の診療体制整備を担当
•患者向けCKMガイドの作成
•緩和ケアマニュアルの作成

清永会資料



課題

• 自分事として捉えていない。

• ノートの活用の意義を理解していない。

• 病気や自分の状況と向き合う恐怖がある。

終末期に対する自施設の
考え方の説明

PR漫画や様々なPR動画を
作成、患者へノート活用の
意義を繰り返し説明

患者教育

2025年 演者作成 清永会資料



課題

•会話の糸口がつかめない

•どのように関わればいいか

わからない

•話をする時間が確保できない

スタッフ教育

ACPの理解を深めるための研修
コミュニケーションスキル研修

スタッフ出演による実例動画の作成
意思決定支援研修

2025年 演者作成



あなたの大切を教えてけろ

2025年 演者作成



まずは全職員が自分自身のことを書くことから
始めました。

【ACP】でACPピース集め、
カルテ記載にフラグを立てる。



Conservative kidney management (CKM)

清永会資料
清永会資料



• 患者の「大切にしている思い・考え方」「これからの人生の希望」「価値観・人生観・死生
観」等をACPのかけら（ピース）として取り扱う

• 日頃の患者との関りの中でACPのピースを発見したり聞き取ったりしたら、カルテに
【ACP】のタグをつけて記録する

• 「患者の考えは状況によって変わるもの」という前提に立ちその時その時のACPのピース
をキャッチし記録していく

方法 ACPピースキャッチ運動

2025年 清永会看護部作成
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結果 ACPピースキャッチの現状

看護師

58.1%
医師

12.5%

栄養士

11.0%

CE

10.0%

MSW
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PT/OT
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薬剤師
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2025年 清永会看護部作成



A氏７９歳男性 血液透析歴１１年 脳梗塞後、誤嚥性肺炎で入退院を繰り返し
徐々にADLが低下､意思疎通も不可能 透析中意識レベルの低下あり
元々は妻と２人暮らしだがADL低下を機に施設入所 隣県に薬剤師の娘在住

Aさんのピース
会話ができる状態の時
早く家に帰りたい→愛犬が待ってるんだ
ベッドサイドに愛犬の写真を飾っている
妻より：顔をみるたびに帰ると言われ責められているようで辛かった

透析への通院は妻一人では体力的に無理だ

意思疎通が困難（言葉があまり発せられず自力体交もできない状況の時）
調子が良いときは愛犬の名前をつぶやく姿
愛犬の写真をじっと見ている姿

①ACPの実際：ピースの共有 ケア立案

2025年 清永会看護部作成



医 師：透析をやめる選択肢もあるのでは？

看護師：ケビンに会えずに最期を迎えることがAさんにとって最善なのか？

M S W ：Aさんはずっと帰りたいと話していた。家族も連れて帰りたいという思い
を持ちつつ仕方なく施設入所させた経緯があった。

家 族：妻一人では夫の介護は困難。透析がなければ自宅退院も考えたい。

Aさんにとっての最善

家族の協力を得て最期の時を自宅で過ごすことでは？

透析を中止し退院、娘の協力を得て
訪問診療を受け退院２日後に家族と愛犬に囲まれて永眠

Aさんの思いを多職種で共有できたことで退院を実現することができた
地域医療とスピーディに連携できたので自宅での看取りにつながった

家族：本当に帰れるとは思っていなかった、ありがとう

①ACPの実際：ピースの共有 ケア立案

2025年 清永会看護部作成



症例 92歳 男性

• 症例の概要
• 患者との意思の疎通は良好で、透析治療をどうするかは繰り返し話し合っていた。

• 当初120歳まで生きたいと透析を受け入れる予定であった。

• 友人の死を機に、透析はしない方針に変更、同居家族ともその方向性で一致していた。

• うっ血性心不全で入院の際、遠隔地の息子から、一方的に透析をしてほしいとの連絡が入った。

• 結果的に透析治療が開始され、本人も納得した。

• 内シャントを設置して維持透析となり、サ高住に入所し元気で通院している。

• ディスカッションの要点
• 本人と家族の意思に食い違いがある時の対応。

• 本人が話していることが、真意であるかはわからない。

• 透析はやってみないとわからないところがある。

本人家族から症例発表の分署同意取得済



80歳以上ではRRT希望とCKM希望で生存に差はない。
Verberne WR, Clin J Am Soc Nephrol  11: 633-640, 2016

• オランダの単一施設の後ろ向き研究・・・・・・・オランダの施設血液透析は年間1000万円

• CKM希望者107：死亡69、終了時生存38

• 透析希望者204：透析前死亡31、透析中死亡80、透析せず生存51、透析生存42

• 80歳以上でのサバイバルにRRT希望群の優位性はない。

• 併発症の多い症例では年齢に関係なく、RRTの優位性はない。

Age: 70-79 years Age: ≧80 years

Age: 70-79 years 
with severe comorbidity



人生の旅立ちまで見通したデザイン

末期腎不全

動脈硬化 サルコペニア

フレイル

要介護

旅立ち
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旅立ちまでの生活の場を見越した療法選択

CKM

腎移植

PD（自宅・福祉施設）

施設HD（自宅・福祉施設）

HHD

入院-HD

As-PD

末
期
腎
不
全

入院-HD

PD

CKM

施設HD（自宅・福祉施設）
CKM

透析療法 As-PD

CKM

CKM：保存的腎臓病治療、透析をしない緩和医療旅立ち

旅立ち
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