
エンディングノートエンディングノート
～自分らしく最期を迎えるために～

★このノートは、反対側から読むと、
「 私の健幸づくりノート 」となっています。

清　水　町

令和　    年　  　  月 名前（　　　　　　　　  ）

このノートは、家族等と相談しながら書きましょう。
ノートの保管場所を家族等に伝えておきましょう。



はじめに

　健康長寿国・日本となった今、将来の自分がどんな健康状態でありたいかを自
分で考え、自分で行動に移すことが重要になります。その一方で、いざという「そ
の時」のことも考える必要性があります。
　いつか訪れる「その時」に、あなた自身や周りの人があわてないよう、どのように「そ
の時」を迎えたいか、考えておくことも大事です。それは、あなた自身が、「その時」
まで、あなたらしい人生をどのように生きるのかを考えることになります。
　このエンディングノートには、清水町の方々が、もしもの時のために、あなたの意
思が伝わるように、家族や大切な人たちと話をしながら、記して欲しいと願い、清
水町在宅医療・介護連携推進会議を経て作成しました。思いを伝えることができた
ら、健康志向で軽やかに、未来へ歩き出しましょう。

記入上の注意点

· 家族や大切な人たちと相談しながら、書くことをおすすめします。
·ノートの項目すべてに記入する必要はありません。
  必要だと思うページを選んで書くことも可能です。
·ノートに記入しても、法的な効力は発生しません。
  法的な効力を求める場合は、遺言書の作成をおすすめします。
· 定期的に振り返り、状況に応じて書き換えましょう。
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●どこで介護を受けたいか
　□  できるだけ自宅にいたい
　□  施設に入りたい
　□  家族 · 親族の判断に任せる
   □  その他（　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　              　　　　 ）

●誰に介護をしてほしいか
　□  できるだけ家族にお願いしたい
　□  ヘルパーなど介護の専門職にお願いしたい
　□  家族 · 親族の判断に任せる
   □  その他（　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　               　　　　）

●介護の費用について
　□  年金や貯金を費用にあててほしい
　□  保険に加入している

　（保険会社名　　　　　　　　　       保険名　　　　　　　　　　       　　　　）

□  家族 · 親族の判断に任せる

ア．介護が必要になったとき
　病気やケガ、認知症などによって、介護が必要となったり、自分の判断能力が衰えた
ときのために、あなたの考えや望むことを記入しておきましょう。

【私の意思表明】
　　　　             記入日　　　 年　　  月　　  日

●私の介護について　　私以外の誰かの判断が必要なときは、

� （名前）　　　　　　　　　　  　　の意見を尊重して決めてください。

もしものときのために…いざというときの心構え
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イ．医療が必要になったとき
　もしも、あなたが重病になったとき病名や余命の告知を望むのか、また回復が困難
状態で延命治療を望むのか、あなたの考えや思いを記入しておきましょう。

●重病になったときに望む医療のイメージ
   □  自然に任せ、医療処置は痛みをとるなど最小限のものにしたい
　□  積極的な治療は望まない
　□  あらゆる手段（最先端治療など）で最期まで病気と闘いたい
   □  その他（　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　               　　　　）

●病名 · 病状 · 余命の告知について
　□  病名も余命も告知しないでほしい
　□  病名 · 病状は知りたいが余命は告知しないでほしい
　□  余命が（　　）カ月以上であれば病名 · 余命とも告知してほしい
   □  病名も余命も告知してほしい
   □  その他（　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　               　　　　）

●延命治療について
　□  回復の見込みがなくても、できるかぎり延命治療をしてほしい
　□  延命より苦痛緩和をしてほしい
　□  回復の見込みがないのであれば、延命治療は打ち切ってほしい

★延命治療を望まれる場合の治療の希望
　心肺蘇生　　　　
　□ 希望する　□ 希望しない　□ わからない
　気管挿管 ·人工呼吸器
　□ 希望する　□ 希望しない　□ わからない

【私の意思表明】
　　　　             記入日　　　 年　　  月　　  日
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心肺蘇生とは…
　心臓や呼吸が止まったときに、一時的に心臓の動きを再開させます。胸を上
から強く圧迫して心臓を動かします（心臓マッサージ）。呼吸が止まったときは、
医療機関等では、マスクを使って肺に空気を送り込みます。

胃ろうとは…
　胃に直接栄養を補給します。お腹に小さな
切り口を作って、胃まで管を取り付けます。
これを通じて胃に直接流動食を注入します。

★口
くち

から食べられなくなったら　　　
　□ 食べられなくなったら、そのままにしてほしい
　□ 食べられなくなったら、胃ろうなどで栄養を入れてほしい

　□ 食べられなくなったら、点滴をしてほしい

気管挿管 ·人工呼吸器とは…
　呼吸が弱いときに、機械で肺に酸素を送り込みます。呼吸が弱いときに、
口や鼻から気管にチューブを入れて、人工呼吸器で肺に酸素を送り込みます。
その後回復しない場合、のどに穴を開けて、
気管に直接人工呼吸器をつなぎます

（気管切開）。

●私の治療方針について　私以外の誰かの判断が必要なときは、

  　　　（名前）　　　　　　　　　　 　　 の意見を尊重して決めてください。
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　□ 臓器提供や献体はしたくない

　□ 特に考えていない

　□ その他（　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　  　　             ）

●臓器提供 · 献体について　　
　□ 臓器提供意思表示カードを持っている

　     保管場所

　□ 角膜提供のためのアイバンクに登録している

　     保管場所

　□ 献体の登録をしている

　     登録した団体

　     連絡先

ウ．私の望む最期の迎えかた
　最期を迎えるとき、どこにいたいか、誰にいてほしいかなど、あなたの希望
を書いてください。

 記入日　　　 年　　  月　　  日

あなたの希望
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エ．葬儀とお墓について
　あなたが亡くなったあと、葬儀やお墓について、あなたの意思や希望を具体的に考え
てみましょう。

●葬儀の実施と規模について
　□  しなくてもいい
　□  家族葬にしてほしい
　□  実施してほしいが、一般的な規模でよい
   □  できるだけ盛大な葬儀にしてほしい
　□  おまかせする
　□  その他（　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　              　　　　 ）

●棺に一緒に入れてほしいものがある
　□  はい→入れてほしいもの（　    　　　　　　　　　　　　　        　　　　）
　□  いいえ

●遺影用の写真を用意している
　□  はい→保管場所（　　　　　  　　　　　　　　　　                  　　　　 ）
　□  いいえ

その他、決まっていることや希望がありましたらお書きください。

●お墓の用意をしている
　□  はい→場所（      　　  　　　　　　　　　　　　　                　　　　   ）
　□  いいえ

●葬儀の場所
　□  とくに希望はない
　□  自宅
　□  葬儀場
　　  葬儀の業者や互助会で生前予約している
　    （業者名　　　　　　　　　　　　　　連絡先　　　　　　　　　　　　　　）

　□  その他（　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　              　　　　 ）
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オ．遺言書・相続登記について
　相続手続をスムーズに進めるために、遺言書についてあなたの意思や希望を具体
的に考えてみましょう。

●遺言書を作成していますか
　⃞はい→保管場所（　　　　　　　　　　　　　　　　　　）
　⃞いいえ　

　相談先は下記の通りです

　①自筆証書遺言書保管制度について
　　静岡地方法務局沼津支局
　　TEL　055-923-1201（音声案内　8 番）

　②自筆証書遺言書（自宅に保管の場合、死亡後に検認手続）
　　静岡家庭裁判所沼津支部　
　　TEL　055-931-6000（代表）
　　　

　③公正証書遺言（遺言者が生前に作成し、正本又は謄本を
　　自宅に保管）
　　沼津合同公証役場　
　　TEL　055-962-5731
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カ．成年後見制度について
　認知症、知的障がい、精神障がいなどの理由で、判断能力が不十分となってしまっ
た場合、財産を管理したり、施設との契約を結ぶことなどが困難となります。このよう
な方の権利を擁護し、意思決定を支援するのが成年後見制度です。

●判断能力が不十分になる前に…任意後見制度
　本人が十分な判断能力があるうちに、将来、判断能力が不十分となった場合に備えて、
あらかじめ自らが選んだ代理人（任意後見人）に、自分の生活、療養看護や財産管理
に関する事務について代理権を与える契約（任意後見契約）を公証人の作成する公正証
書で結んでおくというものです。

●判断能力が不十分になってから…法定後見制度
　家庭裁判所に審判の申し立てが必要となります。成年後見人が本人の利益を考えな
がら、本人を保護 · 支援します。

後見 補佐 補助

対象となる方
判断能力が欠けて
いるのが通常の状
態の方

判断能力が著しく
不十分な方

判断能力が不十分
な方

申し立てをする
ことができる人 本人、配偶者、四親等内の親族、検察官など
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キ．私の家系図
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孫の配偶者

連絡先（　　　　　　　　）

孫の配偶者

連絡先（　　　　　　　　）

曾孫の配偶者

連絡先（　　　　　　　　）

曾孫の配偶者

連絡先（　　　　　　　　）

配偶者

連絡先（　　　　　　　　）

自分

連絡先（　　　　　　　　）

子の配偶者

連絡先（　　　　　　　　）

子

連絡先（　　　　　　　　）

子の配偶者

連絡先（　　　　　　　　）

子

連絡先（　　　　　　　　）

孫

連絡先（　　　　　　　　）

孫

連絡先（　　　　　　　　）

曾孫

連絡先（　　　　　　　　）

曾孫

連絡先（　　　　　　　　）

玄孫

連絡先（　　　　　　　　）

玄孫

連絡先（　　　　　　　　）

配偶者の兄弟姉妹

連絡先（　　　　　　　　）

配偶者の甥姪

連絡先（　　　　　　　　）
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私のいとこ

連絡先（　　　　　　　　）

私の甥姪

連絡先（　　　　　　　　）

私の甥姪

連絡先（　　　　　　　　）

私の甥姪

連絡先（　　　　　　　　）

私の甥姪の子

連絡先（　　　　　　　　）

私の甥姪の子

連絡先（　　　　　　　　）

私の甥姪の子

連絡先（　　　　　　　　）

私の兄弟姉妹

連絡先（　　　　　　　　）

私の兄弟姉妹の配偶者

連絡先（　　　　　　　　）

私の兄弟姉妹

連絡先（　　　　　　　　）

私の兄弟姉妹の配偶者

連絡先（　　　　　　　　）

私の兄弟姉妹

連絡先（　　　　　　　　）

私の兄弟姉妹の配偶者

連絡先（　　　　　　　　）

私の甥姪の配偶者

連絡先（　　　　　　　　）

私の甥姪の配偶者

連絡先（　　　　　　　　）

私の甥姪の配偶者

連絡先（　　　　　　　　）
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ペットについて 飼っている  ・  飼っていない

その他

血統書　　有　　保管場所（　　　　　　　　　　　　）　　無

ワクチンの接種状況　　有　　ワクチン名称（　　　　　　　　　　　　）　  無

種別　犬　猫　鳥　その他（　　　　　　　　　）　

名まえ 性別 誕生日　　　 年　　　 月　　　 日

種類

ペットの世話を頼みたい人

氏名　　　　　　　　　  連絡先　　　　　　　　　    承諾　有  ・  無
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お気に入りの写真

メ モ


