
 

 

 

몹시 아프게 되거나 스스로 말할 수 없게 되었을 경우, 받고 싶은 의료의 유형에 대하여 생각하는 것은 모든 
분에게 중요합니다. 치료 목표에 대해 생각하시고 담당 의료진과 논의해 주시기를 부탁드립니다. 심각하게 
아프시거나 스스로 결정을 내리실 수 없게 될 경우, 생각하셔야 할 가장 중요한 고려사항은 가치관, 목표 및 
선호사항입니다. 

 
사랑하는 사람과 귀하의 결정에 대해 상의하실 필요는 없지만, 사전에 선호사항을 논의하시면 참여하실 수 
있는 경우 원하시는 사항을 이해하는 데 도움이 될 수 있습니다. 

 
귀하께서 심각하게 아프실 경우 또는 더 이상 의료 결정에 참여하실 수 없을 경우 원하시는 사항에 대하여 
정보에 입각한 결정을 내리기 위해 받으실 수 있는 의료 유형에 대해 알려드리고자 합니다. 기본적으로, 
의료에는 다음과 같은 세 가지 다른 범주가 있습니다. 전체 치료, 제한적 치료, 증상 단독 치료. 

 
전체 치료 

 
가능한 한 수명을 연장하는 데 목표를 둘 경우, 환자의 치료 계획에는 질병을 치료하거나 관리하고 (가능한 
경우) 증상을 완화하며 (필요한 경우) 심폐소생술(CPR)과 기계적 환기(환자를 위해 기계를 사용하여 호흡)를 
목표로 하는 중재가 포함됩니다. CPR은 심장 박동이 멈췄을 경우 수행됩니다. 쳮은 가슴을 세게 눌러 
심장이 펌핑하게 만들고 심장에 전기 충격을 가하여 심장 박동 회복을 시도하는 기계 사용이 
포함됩니다(그림 1). 환자가 스스로 호흡할 수 없는 경우, CPR을 하는 동안 기관(숨통)에 튜브를 삽입하여 
산소호흡기(그림 2 및 그림 3)라고 하는 인공호흡기에 연결합니다. 

 

치료 목표  

고려 사항 
 
 

그림 1  그림 2  그림 3  



 

CPR 이후 생존(존속) 가능성은 CPR 이전의 건강 상태에 따라 달라집니다. CPR은 건강하고 활동적인 
사람에게 가장 효과적일 가능성이 높습니다. CPR은 건강한 분들에게 심장 박동과 산소 흐름을 회복하는 데 
도움 및/또는 의료진이 처음에 심폐정지의 원인을 파악할 수 있는 시간을 더 많이 제공할 수 있습니다. 
심각한 심장, 폐, 간 또는 신장 질환이 있는 사람, 말기 암이나 치매를 포함한 기타 진행성 질환이 있는 사람, 
나이가 많거나 약하거나 허약한 사람의 경우, CPR은 종종 효과적이지 않습니다. CPR을 실시하더라도 생존 
가능성이 낮고, 생존할 경우에도 스스로를 돌볼 수 없을 가능성이 높습니다. 부정적인 부작용은 멍, 뇌 손상 
및 장애, 늑골 또는 흉골 골절, 전기 충격으로 인한 화상, 구토 및 폐렴을 포함합니다. CPR에서 생존할 
가능성 여부 및 CPR 후 생존할 경우 귀하의 삶이 어떻게 보일지 담당 의료진과 함께 생각하고 논의하는 
것은 매우 중요합니다. 이 정보를 사용하여 전반적인 목표와 선호사항에 적합한 치료를 하는 것은 매우 
중요합니다. 

제한적 치료 

제한적 치료에는 사람을 살리고, 질병을 관리하고, 증상을 치료하기 위한 많은 치료와 시술이 포함되지만, 
CPR 및 기계적 환기와 같은 일부 생명 연장 시술은 포함되지 않습니다. 일반적으로 제한적 치료를 선택하는 
사람들은 집중 치료를 피하고자 합니다. 제한적 치료에는 입원, 항생제, IV 수액, 산소 지원 및 질병을 
치료하고 증상을 완화하는 데 권장되는 기타 중재가 포함될 수 있습니다. 

증상 단독 치료 

생명 연장이 더 이상 불가능하거나 주요 목표가 아닌 경우, 이 계획은 환자가 편안함을 느끼고 통증, 불안, 
메스꺼움 또는 호흡 곤란과 같은 증상을 관리하는 데 중점을 둡니다. 이 치료 계획은 증상이 얼마나 
심각한지에 따라 병원, 요양 시설, 집 또는 기타 장소에서 이루어질 수 있습니다. 주안점은 환자가 가능한 한 
편안함을 유지하도록 하는 데 있습니다. 증상 단독 치료에는 통증 완화, 상처 치료 및 호흡 곤란을 줄이기 
위한 선풍기 사용이나 편안한 자세와 같은 기타 도움이 되는 중재가 포함될 수 있습니다. 항생제는 편안함을 
증진하는 데 사용될 수 있습니다. 특정 옵션이 적합한지 여부는 증상에 따라 결정됩니다. 
현재 위치에서 편안함이 필요한 경우에만 병원으로 이송됩니다. 

고려사항 

치료 유형과 일치하는 목표 

가능한 한 오래 생존하되, 기계를 사용한 인공적인   
생명 유지를 포함하여 치료 부작용이 있을 수 있고 
생존 가능성이 높지 않을 수 있음. 

     
 

전체 치료 

제한적 단독 치료 

증상 단독 치료 

가능한 한 오래 생존하되, 나중에 스스로 돌돌 수  
없거나 기계로 생존하는 위험은 감수하지 않음. 
일반적으로, 집중 치료는 하지 않음. 

 

기계로 생존하는 것보다 가능한 한 편안하게 지내며, 
자연사 허용.  


	전체 치료
	제한적 치료
	증상 단독 치료

