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誰も教えてくれなかった診断学・中級編  
　臨床倫理 4分割表を使って価値観や周囲の状況を診断推論に
　とりいれる
Diagnostic reasoning coordinated with the Four Topics Approach

名古屋第二赤十字病院総合内科　野口　善令
名古屋第二赤十字病院総合内科　久田　敦史

東京都立松沢病院内科　小野　正博

Yoshinori Noguchi，General Internal Medicine, Japanese Red Cross Nagoya Daini Hospital

Atsushi Hisada，General Internal Medicine, Japanese Red Cross Nagoya Daini Hospital

Masahiro Ono，Internal Medicine, Tokyo Meropolitan Matsuzawa Hospital

　実臨床においては，様々な要因が診断過程に影響を及ぼします。医学的適応，患者本人の意向や家族の意向，自分
自身あるいは自院で行うことができる範囲など，様々です。特に高齢者診療においては，侵襲的処置を行うかどうか
を考えさせられることも度々あるではないでしょうか。そのような時，どのようにアプローチを進め，意思決定をし
ていくのかについて，臨床倫理の四分割法を用いて，問題をとらえ直し，方針を決めていく過程をワークショップを
通じて，体験してもらえればと思います。臨床倫理と聞くと小難しく聞こえるかもしれませんが，日々の診療の中で，
ちょっと足を止めてみると，多くの問題が隠れていることに気づかされます。そして，自分自身が行っていることが，
本当に患者さんの QOLを改善させているのか，偏った方針を採ってしまっているのではないかといった「なんとなく
モヤモヤする」ことを解きほぐすヒントになるものだと思います。

① 診断や治療に侵襲的処置が必要となる可能性がある
② 医学的適応の吟味
③ Jonsen四分割表
④ 方針の再考
⑤ 説明と合意

In clinical practice, various factors infl uence the diagnostic process. For example, medical adaptation, the patient’s intention, the 
patient’s family’s intention, the scope that you yourself or your hospital can provide. Especially in elderly clinical practice, did you 
have any question whether you should perform invasive procedures or not? In this workshop, we can give you how to approach and 
make decisions, using the four-part method of clinical ethics. When you hear clinical ethics, you may feel diffi cult about this. But, 
in a daily practice, if you think about a patient deeply, you will fi nd that many problem are hidden. We think, this workshop helps 
you to resolve your somewhat hazy things.

① Invasive treatment may be necessary for diagnosis and treatment

② Examination of medical adaptation

③ Jonsen’s quadrant table

④ Reconsidering the policy

⑤ Informed consent

対象者　医師・後期研修医（卒後 3年目以上）・初期研修医（卒後 1-2年目）・学生・その他
Target    Doctor・Senior resident（3+years after graduation）・Resident（1-2 years after graduation）・Medical student・Other
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