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治療行為における同意に関する判例理論の形成(1)

—フランスにおける患者の自己決定権の研究

大 河 原 良 夫 （社会環境学部）

Formation of the Judicial Precedent Theory about the Consent Principle in a Medical Treatment Act (1) 

- A study of the Personal autonomy and Consentement eclairee of a patient in France -

Yoshio OKAWARA (Faculty of Social and Environmental Studies) 

Abstract 

When a patient's consent (consentement) is given to a certain act, can a doctor perform acts that ex­
ceed the consent? The loss of authority on the part of the doctor poses a problem with regard to the 
principle of informed consent (consent principle). When in the course of the intervention to which the 
patient had given consent, a change or expansion of an operation is performed, or another operation is 
needed in the face of a new situation not expected by the doctor, the question arises as to whether that 
operation in fact turns into an operation without consent. There are two directions in judicial prece­
dent that have contributed to forming the principle of infom記d consent concerning this problem. The 
first involves initial judicial precedents, and requires that an intervention must be interrupted until a 
surgeon obtains a new consent from the patient, strictly adhering to a consent principle. The second 
direction of precedent is the position that accepts a continuation of the intervention according to the 
new situation, when a surgeon has detem血ed that it is medically the best solution. 

Keyword: consent principle, personal autonomy, informed consent(consentement eclairee), 
Intervention, urgency(urgence), necessity(necessite), risk(risque) 

患者の同意 (consentement)が，ある行為に対して
与えられた場合，医師はそれを超えて重大な行為をす
ることができるか。インフォ ー ムド ・ コンセント(con­

sentement釦lairee)法理（同意原理）について，問題

となるのは，このような医師の無権限処置である。フ
ランスにおいて，とりわけ初期の判例でこの問題が

もっとも先鋭な形で議論されるのは，患者が同意を与
えていた侵襲（手術 ・ 検査）中に，医師が予期してい
なかった事態(surprise)に直面して手術の変更 ・ 拡
大が行なわれるとか，別の手術が必要になる場合，そ
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の手術は同意なき手術（専断的治療行為）にならない
かという点についてである。このように，侵襲中の侵

襲変更 ・ 拡大ケ ースにおいて特に，同意の対象範囲い
かん，同意の個別性いかんが問題となるので，本稿で
は，そこでの議論 ・ 論争を通じて，インフォ ー ムド ・

コンセント（同意）およびその射程 ・ 限界の問題を論
じ始めることにしたい。最近，治療における患者の同
意原理について，「ハ ー フト ー ンの基本的自由」であ

るとか，医師の 「患者の意思の尊重義務は，限定的な
ものか？」など，その限界が指摘されている。

インフォ ー ムド・コンセントの法理（ここではまず

「同意」原理を扱うが）の形成史は，フランスでも，
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