
心停止下臓器提供 フローチャート

ドナー発生施設
社団法人

日本臓器移植ネットワーク
移植施設

終末期・蘇生不能の診断

ネットワークへの連絡

Coとの打ち合わせ

院内体制の確認

医学的情報収集

組織適合性検査
感染症検査

意思確認の連絡

口頭又は書面により告げること

説明を聞くことを強制してはならない

虐待の疑いがないことの確認（18歳未満）

必ずしも脳死状態とは限らない

ドナー情報フリーダイヤル
0120‐22‐0149 （24時間対応）

臓器摘出承諾書の作成

臓器提供の機会があること
及びCoの説明があること

家族の承諾

死亡診断書の作成

移植術実施の
説明記録書の
作成

検査結果

電話連絡

Co派遣

臓器移植記録書の作成

臓器摘出記録書の作成

支部にて腎の選定

諾否の
連絡

：主治医・看護師

：移植コーディネーター（Co）

：摘出医・移植医

：上記以外

Coが連絡受信

家族へ

心停止下臓器提供の説明

心停止下臓器提供に関する

家族の承諾

臓器を提供しない意思及び脳死判定に従わない意思がないことを確認

術前処置などについて

ﾄﾞﾅｰ候補者採血

レシピエント選定

死亡宣告

情報受信
レシピエント

候補者

意思確認

検視
（明らかな内因性疾患以外）

レシピエント決定

摘出チーム派遣

摘出手術 臓器搬送 移植手術

死後の処置

お見送り
臓器あっせん帳簿の作成

最終意思確認

移植検査センター

血液搬送

脳死と診断され、
家族が術前処置の
承諾をしている場合

脳死と診断されて
いない場合

（ヘパリン注入）

（カテーテル挿入）

カテーテル挿入

ヘパリン注入


