
３
．
３
．
患
者
と
医
療
者
の
架
け
橋
に
向
け
て

患
者
と
医
療
者
の
架
け
橋
に
向
け
て

⑴ 

医
療
現
場
の
コ
ミ
ュ
ニ
ケ
ー
シ
ョ
ン

　

医
療
の
現
場
に
は
、
多
職
種
・
多
機
能
が
あ
り
、
専

門
性
・
技
術
性
の
高
い
、
高
度
の
能
力
を
要
請
さ
れ
る
。

こ
の
こ
と
は
医
療
行
為
に
お
い
て
、
対
患
者
さ
ん
・
家

族
だ
け
で
は
な
く
、
職
種
内
、
職
種
外
、
そ
の
他
、
関

係
者
等
々
、
さ
ま
ざ
ま
な
対
話
の
「
場
」
が
発
生
す
る

こ
と
を
意
味
す
る
。

　

医
療
事
故
も
医
療
紛
争
も
、原
因
の
多
く
は
、コ
ミ
ュ

ニ
ケ
ー
シ
ョ
ン
エ
ラ
ー
で
あ
る
と
い
わ
れ
、
盛
ん
に
コ

ミ
ュ
ニ
ケ
ー
シ
ョ
ン
対
話
の
重
要
性
が
叫
ば
れ
て
い
る
。

権
威
に
す
が
る
パ
タ
ー
ナ
リ
ス
テ
ィ
ッ
ク
な
時
代
は
終

わ
り
、
自
己
決
定
の
時
代
に
な
っ
た
現
代
で
は
、
コ

ミ
ュ
ニ
ケ
ー
シ
ョ
ン
が
不
可
欠
で
あ
る
。
対
話
に
よ
る

信
頼
関
係
を
構
築
す
る
た
め
に
は
、
不
信
に
つ
な
が
る

多
様
な
リ
ス
ク
が
つ
き
ま
と
う
。
す
な
わ
ち
、
個
別
具

体
化
し
た
コ
ン
テ
ク
ス
ト
の
な
か
で
、
個
々
人
は
、
交

流
し
、
相
互
作
用
を
行
う
。
そ
の
経
過
の
な
か
で
、
期

待
し
、
そ
の
期
待
に
沿
わ
ぬ
と
き
、
傷
つ
き
、
失
望
す

る
リ
ス
ク
を
感
受
す
る
の
で
あ
る
。

　

信
頼
と
は
、
裏
切
ら
れ
た
り
、
期
待
し
な
い
結
果
と

の
遭
遇
体
験
で
、
は
じ
め
て
、
信
頼
し
て
い
た
と
い
う

こ
と
を
知
る
か
ら
で
あ
る
。
そ
れ
ゆ
え
に
、
不
確
実
な

対
話
や
具
体
的
判
断
基
準
の
な
い
信
頼
を
確
固
と
す
る

た
め
に
、
対
話
が
必
要
と
な
る
の
で
あ
る
。

　

自
己
決
定
を
土
台
に
し
て
信
頼
を
構
築
す
る
に
は
、

患
者
の
自
己
決
定
を
支
援
し
、
治
療
へ
の
動
機
付
け

を
図
り
、
生
へ
の
意
欲
を
失
わ
せ
ず
、
関
係
を
保
持

し
、
さ
ら
に
確
固
と
す
る
た
め
の
協
働
基
盤
の
創
生
が

ポ
イ
ン
ト
で
あ
る
。
説
明
す
る
こ
と
を
、
単
な
る
イ
ベ

ン
ト
モ
デ
ル
と
し
て
の
イ
ン
フ
ォ
ー
ム
ド
・
コ
ン
セ
ン

ト
、
即
ち
法
的
義
務
を
果
た
す
た
め
の
も
の
と
し
て
捉

え
る
こ
と
な
く
、
臨
床
に
不
可
欠
な
技
術
と
し
て
認
識

す
る
こ
と
で
あ
る
。
専
門
家
と
非
専
門
家
と
い
う
対
峙

状
況
に
な
り
、
コ
ミ
ュ
ニ
ケ
ー
シ
ョ
ン
が
困
難
な
時
に
、

メ
デ
ィ
エ
ー
シ
ョ
ン
に
よ
っ
て
齟
齬
を
解
決
す
る
た
め

の
協
働
の
場
が
必
要
に
な
る
。

⑵ 

専
門
家
と
非
専
門
家
の

 

　
異
文
化
コ
ミ
ュ
ニ
ケ
ー
シ
ョ
ン
と
し
て

　

患
者
側
と
医
療
者
の
間
側
に
は
、
知
識
の
情
報
格
差

と
権
威
勾
配
が
あ
る
。
何
の
た
め
に
、
誰
の
た
め
に
、

何
が
必
要
な
知
識
な
の
か
を
医
療
者
は
明
確
に
す
る
こ

と
が
ポ
イ
ン
ト
に
な
る
。
視
点
を
変
え
、
情
報
の
格
差

と
理
解
不
足
が
齟
齬
の
要
因
で
あ
る
と
認
識
し
双
方
の

認
識
の
違
い
（
認
知
齟
齬
）
を
明
ら
か
に
す
る
こ
と
が
、

協
働
基
盤
創
生
の
第
一
歩
で
あ
る
。

　

双
方
向
が
不
可
欠
な
対
話
で
は
、
そ
れ
に
先
行
す
る

背
景
や
問
題
状
況
の
「
ど
ん
な
こ
と
が
問
わ
れ
て
い
る

の
か
」と
い
う
問
い
を
立
て
る
こ
と
が
出
発
点
と
い
え
る
。

　

こ
の
出
発
点
は
異
文
化
コ
ミ
ュ
ニ
ケ
ー
シ
ョ
ン
で
の

対
話
と
い
え
る
。
こ
の
異
文
化
コ
ミ
ュ
ニ
ケ
ー
シ
ョ
ン

と
は
、
理
解
し
合
お
う
と
い
う
目
標
を
立
て
る
の
で
は

国
立
大
学
法
人
山
形
大
学
医
学
部

総
合
医
学
教
育
セ
ン
タ
ー

中
西  

淑
美

「
医
療
メ
デ
ィ
エ
ー
シ
ョ
ン
」 

モ
デ
ル
に
よ
る
意
思
決
定 

⑷
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な
く
、
理
解
し
合
え
な
い
と
こ
ろ
が
出
発
点
と
な
る
。

患
者
―
医
療
者
関
係
を
、
異
文
化
コ
ミ
ュ
ニ
ケ
ー
シ
ョ

ン
と
し
、
そ
こ
に
ど
ん
な
違
い
が
あ
り
、
何
を
、
双
方

が
望
み
、
ど
こ
ま
で
が
可
能
な
の
か
と
い
う
問
い
か
ら

始
め
て
は
ど
う
か
。

　

こ
の
よ
う
な
対
話
は
双
方
に
再
帰
的
な
思
考
を
生
み
、

問
い
を
自
覚
さ
せ
る
。よ
く
使
わ
れ
る「
患
者
の
た
め
」

と
い
う
言
葉
は
不
要
と
な
り
、
齟
齬
の
関
係
が
協
働
の

関
係
へ
と
変
化
す
る
た
め
の
「
互
い
の
イ
ン
タ
レ
ス
ト

の
た
め
」
と
い
う
言
葉
に
変
わ
る
。

　

つ
ま
り
、
橋
は
架
け
ら
れ
る
の
か
、
橋
を
架
け
た
い

と
欲
し
て
い
る
の
か
、
橋
を
架
け
た
い
の
な
ら
、
ど
ん
な

橋
を
望
ん
で
い
る
の
か
、
そ
し
て
、
ど
の
く
ら
い
の
時
間

を
共
有
す
る
橋
を
架
け
た
い
の
か
、
主
体
を
常
に
意
識

し
て
い
く
こ
と
が
、対
話
の
「
場
」へ
つ
な
が
る
の
で
あ
る
。

　
⑶ 

日
常
的
な
場
面
か
ら
臨
床
倫
理
問
題
へ
の

 

　
医
療
メ
デ
ィ
エ
ー
シ
ョ
ン
の
援
用

（
図
1
・
表
１
・
２
）

　 

臨
床
倫
理
と
医
療
メ
デ
ィ
エ
ー
シ
ョ
ン
に
関
し
て

　

こ
の
回
ま
で
の
メ
デ
ィ
エ
ー
シ
ョ
ン
の
説
明
で
は
認
知

の
齟
齬
の
焦
点
は
、
診
断
・
治
療
と
そ
の
看
護
を
め
ぐ

る
医
療
者
と
患
者
間
で
の
認
知
に
あ
る
と
述
べ
て
き
た
。

　

倫
理
で
は
、
法
的
な
部
分
に
関
し
て
の
齟
齬
の
本
体

は
法
知
識
と
解
釈
の
難
し
さ
に
な
る
。
連
載
中
に
述
べ

たJonsen

の
医
療
現
場
の
倫
理
は
５
つ
の
項
目
を
具

体
的
に
埋
め
る
と
い
う
こ
と
で
あ
っ
た
。
つ
ま
り
、
個

別
患
者
の
命
の
在
り
方
を
ど
の
よ
う
に
理
解
し
、
診

療
・
看
護
の
質
的
量
的
制
約
の
中
で
医
療
者
と
患
者
が

と
も
に
受
け
入
れ
可
能
な
状
態
、
目
標
を
実
現
す
る
の

か
と
い
う
こ
と
に
視
点
が
移
動
し
て
い
る
。

　

患
者
の
個
別
的
Ｑ
Ｏ
Ｌ
の
実
現
と
治
療
の
質
で
は
な

く
、
む
し
ろ
継
続
や
中
止
、
看
護
ケ
ア
の
質
と
の
間
の

齟
齬
が
問
題
と
な
る
。
そ
し
て
、
こ
の
時
に
倫
理
の
原

理
と
い
う
「
規
範
」
が
介
在
す
る
。
そ
し
て
、
そ
れ
ら

は
、
自
他
の
関
係
が
Ｑ
Ｏ
Ｌ
と
し
て
表
現
さ
れ
る
。
そ

の
た
め
、対
話
の
「
過
程
」
が
紛
争
以
上
に
重
要
と
な
る
。

第
三
者
モ
デ
ル
と
し
て
の
さ
ま
ざ
ま
な
支
援
は
、
患
者

―
医
療
者
間
の
対
話
を
円
滑
に
す
る
。

　

当
事
者
に
寄
り
添
う
こ
と
を
第
一
と
す
れ
ば
、
第
三

者
モ
デ
ル
と
し
て
は
、
ア
ド
ボ
カ
シ
ー
モ
デ
ル
が
最
適

で
あ
り
、そ
こ
に
、医
療
決
断
サ
ポ
ー
タ
ー
や
医
療
コ
ー

デ
ィ
ネ
ー
タ
ー
と
し
て
の
支
援
も
あ
る
。

　

そ
の
際
に
は
、
主
体
は
常
に
個
別
具
体
的
な
状
況
の

な
か
で
、
孤
立
し
て
い
る
と
い
う
暗
黙
の
了
解
を
転
換

し
う
る
試
み
と
し
て
の
、
ア
ド
ボ
カ
シ
ー
モ
デ
ル
で
あ

る
こ
と
が
大
切
で
あ
る
。

　

そ
の
意
味
で
は
、
主
体
に
問
い
か
け
ら
れ
る
「
場
」

を
機
能
さ
せ
る
た
め
に
、
第
三
者
と
し
て
の
メ
デ
ィ

エ
ー
シ
ョ
ン
の
視
点
は
、
当
事
者
の
自
己
決
定
を
促
す

発
想
で
あ
る
こ
と
か
ら
、
そ
れ
を
援
用
し
て
み
る
価
値

は
十
分
に
あ
る
。
メ
デ
ィ
エ
ー
シ
ョ
ン
の
ウ
ィ
ル
と
ス

キ
ル
を
駆
使
し
て
、
閉
塞
し
た
患
者
―
医
療
者
関
係
を図１　医療メディエーションによる２事象の主変化 
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安
心
・
安
全
の
リ
ソ
ー
ス
と
し
、
さ
ま
ざ
ま
な
関
係
性

の
な
か
の
自
己
を
覚
醒
し
、
承
認
す
る
。

　

患
者
の
自
己
決
定
と
そ
の
権
利
は
、
患
者
の
自
由
な

意
思
と
理
解
し
う
る
言
語
と
希
望
す
る
説
明
方
法
と
内

容
に
よ
っ
て
展
開
さ
れ
、
安
心
・
安
全
は
担
保
さ
れ
て

い
く
と
い
っ
て
も
過
言
で
は
な
い
。

　

病
や
死
に
対
し
て
、
第
三
者
で
あ
る
我
々
は
、
医
療

者
で
あ
ろ
う
と
な
か
ろ
う
と
、
そ
の
医
療
に
は
限
界
が

あ
る
こ
と
を
知
り
、
少
し
で
も
自
ら
の
不
安
や
苦
悩
が
、

自
己
の
疾
病
認
識
や
疾
病
に
向
き
合
う
意
欲
を
減
退
さ

せ
な
い
よ
う
に
、
援
助
す
る
こ
と
が
重
要
で
あ
る
。

　

９
月
号
か
ら
３
回
に
わ
た
っ
て
、
医
療
メ
デ
ィ
エ
ー

シ
ョ
ン
の
臨
床
倫
理
へ
の
援
用
を
紹
介
し
た
。
具
体
的

に
は
、
図
１
、
表
１
・
２
を
参
照
し
て
い
た
だ
き
た
い
。

　

最
後
に
、繰
り
返
し
に
な
る
が
、医
療
現
場
の
コ
ミ
ュ

ニ
ケ
ー
シ
ョ
ン
に
お
い
て
は
、
主
体
で
あ
る
患
者
―
医

療
者
間
の
二
者
関
係
が
基
盤
で
あ
る
。
常
に
、
両
当
事

者
間
の
主
体
性
を
尊
重
し
な
け
れ
ば
な
ら
な
い
。

　

我
々
が
第
三
者
と
し
て
関
わ
る
と
き
、
ど
の
よ
う
な

モ
デ
ル
に
お
い
て
も
、
当
事
者
を
抑
圧
す
る
代
理
主
体

の
出
現
と
い
う
陥
穽
が
、
第
三
者
モ
デ
ル
に
は
存
在
す

る
こ
と
を
、
忘
れ
て
は
な
ら
な
い
の
で
あ
る
。

【
お
詫
び
と
訂
正
】
先
月
号
37
頁
「
図
２　

医
療
メ

デ
ィ
エ
ー
シ
ョ
ン
の
４
つ
の
環
境
」
は
間
違
い
で
、
正

し
く
は
「
図
２　

医
療
メ
デ
ィ
エ
ー
シ
ョ
ン
の
４
つ
の

循
環
」
で
し
た
。
訂
正
し
お
詫
び
い
た
し
ま
す
。

表１　IPI分析から見たコンフリクトの特徴

有害事象 倫理事象

ポジション
レベルから

医師：正確な診断と、適切な治療。
因果関係説明が難しい。
患者：早く確実な治癒。
【両者間の境界の区別は明確】

医師：治療の是非と優先順位（分
配−特に新薬や治療器械）
患者：信念や希望の継続。
【両者間の境界の区別は不明確】

イシュー
レベルから

医師：最新の診断・治療の是非。
患者：有害事象の承認・共感・
謝罪の表明。予定の診断・治療
が阻害された要因説明。

患者・家族の意思 >> 医師の考え。
（意思：事前指示、代理決定、
人工呼吸中止、安楽死、患者選
好等）

インタレスト
レベルから

医師： 診断・治療の継続と、　退
院、医学・医療の不確実性への
理解。 
患者：日常生活への復帰。医師
と患者間は同等レベル。

医師と患者：生命の誕生・畏敬・
尊厳・終わり方（延長・終了）
の個人的・家族的・社会的・文
化的な評価。

表２　医療メディエーションの主眼点

有害事象でのコンフリクト 倫理事象でのコンフリクト

スキル

患者・医師間の関係性において発生した、
ゆらぎに対して；エンパワメントと発生の
理由（ナラティヴ、NBCとIPI分析）。片方
の当事者しか知らない情報#の共有（開か
れた質問）。サマライズ・リフレイム。

患者・家族の価値観とQOLの確保
において発生する、ゆらぎに対し
て；エンパワメントとケア。開か
れた質問、IPI分析、４又は５分割。
チームメディエーション。

対話過程で
の変化

特異点；ネガティヴからニュートラル・ポ
ジティヴな感情への変化。認知フレームの
変容と新認知フレームの構築。ナラティヴ
の書き換え。

分岐点；あるゆらぎから別のゆら
ぎへの移動。ゆらぎの停止。

Will（意志）
Win-Win

協働解決；対話プロセスの促進と争点の当
事者主義による解決。

協同解決；患者の自己決定とその
具体化のためのチームによる支援。

# 知らない情報：
情報の受け取りにより、「あいまいさ」が減少
する場合に、情報は価値を持つ。減少は①感
情に影響を及ぼす、②判断材料になる、による。

再
構
築
で
き
る
こ
と
も
あ
る
と
考
え
ら
れ
、
活
用
し
て

い
た
だ
き
た
い
と
願
う
。

　

信
頼
は
、
安
心
・
安
全
を
保
障
さ
れ
た
と
き
に
、
そ

れ
を
認
知
す
る
。
そ
の
た
め
、
患
者
は
、
自
ら
の
不
安

や
病
に
対
す
る
苦
悩
か
ら
、
適
切
で
十
分
な
説
明
を
、
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