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　二、病のために医薬の具を求む。
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老苦の克服老苦の克服老苦の克服老苦の克服老苦の克服
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ある。
　一つには「念念老」と「終身老」と
いう分け方、もう一つには「増長老」

めつえ

と「滅懐老」という分け方ができるだ
ろうというわけです。例えば、我々の
からだの細胞は一瞬一瞬に生まれ変
わっているわけで、これが「念念老」
という捉えかたです。
　もう一つの「終身老」はだんだん長
い年月で見ても確実に人間は年老いて
いくという捉え方であります。も一つ
の分類は、年令を経ながら成長してい
く「増長老」と年令を経ながら滅懐し
ていく「滅懐老」という老いの捉え方
であります。そのいずれもが「老い」
というものであるという捉え方には深
い洞察があります。
　さらに大般涅槃経には、老いの苦し

　今日は、仏教的な観点から「老い」
をどうとらえて、どう克服していった
らいいのかというお話しをしてみたい
と思います。
　

　最初に仏典の中で「老い」がどう言
うふうにとらえられているかというこ
とを見てみたいと思います。　

ほけきょうひゆほん

　まず「法華経譬喩品第三」というお
経を見ますと、ここに書かれています
のは、老いの苦しみというものに、生
きているものは常に迷わされている、
と言うことであります。それでは「老
苦」の具体的な内容はどのようなもの

だいはつねはんぎょう

でか。その詳細は「大般涅槃経」に書
かれています。老いの苦しみには二つ

仏典にみえる老い仏典にみえる老い仏典にみえる老い仏典にみえる老い仏典にみえる老い
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なく、老いの苦しみの中にあって、そ
れを越えることが求められるべき道な
んだと行っているわけです。
　「無明の苦海を漂う我々に釈尊は良
い薬を残してくれたのである。これを
日蓮聖人は“南無妙法蓮華経”という
オブラートに包んで我々に下された」
というのが私の捉え方であります。
　あるいは坐禅を組むやり方もあるで
しょう。あるいは“南無阿弥陀仏”と
いう称名を称えるやり方もあるでしょ
う。私はこの「南無妙法蓮華経」とい
うお題目は、老病死の苦を克服してい
く一つの方法であると捉えているわけ
であります。
　

　では信仰ということが本当に老いの
苦しみを克服することにつながるので
しょうか。私はこれについて、三つの
結論を考えております。
（一）正しい信仰によって老化は防止
されるということであります。
　１正しい信仰をもつということは自
から自分の生活を正しくしていくこと
につながるのです。仏法とはセルフコ
ントロールの教えであります。自分の
肉体と心を自分でコントロールしてい
く。これが宗派に関わらず共通する教
えです。本当の信仰は寿命をまっとう
する方向に環境を整える、それが老化
を防止する一つの具体的な方法となっ
ていくでしょう。
　２信仰ということが自分自身の心の
なかに留まっていれば１のようなこと
になるわけでが、これを社会全体に及
ぼしていくことによって、例えば環境
破壊や病気を起こしていく社会的因子

みについて詳しく例をあげながら述べ
ています。
　そこでは三つの姿の苦しみというの
があるわけです。
　一つには今現在老いがあるというこ
とで起こってくる苦しみです。それに
は肉体的なものと、精神的なものがあ
る。
　もう一つは若い人と比較することに
よって生まれてくる苦しみです。これ
にも肉体的なものと精神的なものがあ
る。
　三つ目は未来への希望が失われると
いう苦しみです。ここがしっかり押さ
えておかなければならないところだと
思います。
　

　それでは老いの苦しみの原因はどう
言うところから来ているのかというこ

ほけきょうけじょうゆ

とですが、『法華経化城喩品第七』と
いうところに示されています。「老」
「死」の苦という原因は「無明」を滅
すれば、「老」「死」の苦も滅するこ
とができるとしています。「無明」と
言うのは「よく分からない」「明らか
ならず」ということであります。本質
を分かっていないということが根本原
因であるというわけです。
　その「無明」を破るにはどうしたら
いいのか。まず釈尊は、老病死の苦し
みを克服する道は、「老いず病まず死
なないためにどうすればよいのか」を
求めることではない。老いも病いも死
も人間として避けえないものであり。
求めるべきことはそれを越えることな
のだと教えています。不老長寿の薬を
求めることが老いを克服することでは

老いの苦しみはどこからくる老いの苦しみはどこからくる老いの苦しみはどこからくる老いの苦しみはどこからくる老いの苦しみはどこからくる
かかかかか

信仰がささえる老苦の克服信仰がささえる老苦の克服信仰がささえる老苦の克服信仰がささえる老苦の克服信仰がささえる老苦の克服
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３医療の歴史３医療の歴史３医療の歴史３医療の歴史３医療の歴史

を除いていく力になってくるというこ
とです。
（二）老化は必然のことであるが、そ
の老いのなかにあって老いを楽しむ境
地を得る、ということであります。
　１肉体的な老化はあっても精神的な
健康を保ち健全な精神は常に向上し続
けるということです。人間の能力には
二つの機能があります。新しいことを
憶えるという流動性能力と、経験を積
んで年輪を経ることによってついてく
る結晶性能力です。磨きようによって
は死ぬまで磨いていく能力があるので
すから常に向上し続けることができる
わけです。
　２世の中のこと、社会のことに常に
感心を持っているということが精神機
能を衰えさせない大事なポイントなの
です。信仰というものはそういった力

　私は能代市で在宅福祉相談員をして
おります阿部と申します。この仕事は
在宅でねたきりのお宅や、一人暮らし
のお宅、最近では精神的に病んでいる
若い方や障害者のお宅を訪問して、福
祉サービスの在り方とか心の悩みにつ
いて聞き役になりながら、サービスの
コーデネイトをしていくということで
す。
　私は昨年在宅寝たきりのお宅を173
件回りました。足で歩くことによっ
て、これからやっていかなければなら
ない課題や、じつに良くやっているな
ということを見つけることが出来まし

た。173件のお宅を回っていますと、
全部があたたかい思いやりで介抱され
ているかというと言えば、イエスと答
えられない状況です。私は在宅福祉を
支えるものは、思いやりのあるあたた
かい手以外の何もないなと考えている
のです。
　それを進めるために、在宅医療が関
わってくるのです。最近在宅死が少な
くなったと言われますがなぜでしょう
か。
　家族機能がない家は在宅死は無理だ
ということがよくわかるんですね。一
人暮らしの家庭で在宅死はむずかしい

足で見つけた福祉足で見つけた福祉足で見つけた福祉足で見つけた福祉足で見つけた福祉
能代市在宅福祉相談員　　安部美恵子

を持っているものだと思います。
（三）最後の最後になって一番不安な
のは、死んだらどうなるのだろうかと
いうことであります。どうなるのか分
からないという迷いの気持ちが苦しみ
を増幅させるのです。キュープラ＝ロ
スが「癌」で死んでいく子供達に対し
てどういうことが一番の慰めになるの
かということをまとめています。それ
によると、あの世で誰かに会える、例
えば優しかったお爺さんお婆さんに会
えるというイメージを与えることだと
いっています。
　死後のイメージを持つことによっ
て、老いの苦しみ、死の苦しみを緩和
することができるわけです。その意味
で僧侶の葬儀や法事も決してないがし
ろに出来ない大事な意味を持っている
わけです。
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んですね。家族と一緒にいること、も
ちろんその裏付けをしてくれるのは訪
問医療だと思います。私が回っている
家で、在宅死は２０％ないような気が
します。ほとんどの方が病院で亡くな
られているというのが現実です。
　

　さて私が回っていると、いつも光り
と影に触れるんです。いくつかの事例
をお話ししたいと思います。今九十六
歳になる老人と10年以上の付き合いを
しています。この方は一人息子さんが
先に亡くなり、奥さんも七十歳のとき
に亡くなりました。息子さんのお嫁さ
んもいるのですが、同居していないた
め20年以上一人暮らしで、ヘルパーさ
んが訪問しているという方です。
　この人が九十歳の時にカゼがもとで
入院することになりました。入院で生
活環境が変わって軽いボケにかかった
んです。ですが、病気が治ったため家
に帰ることになり、ヘルパーさんや地
域の人々の力を借りて九十四歳までは
一人で暮らしてきました。ですが、蓄
えがなくなり、ボケも進んだことか
ら、福祉課の方が老人ホームに入るこ
とを勧めたんですね。
　一人暮らしの老人に“老人ホームへ
入れ”と言う言葉はとてもきついこと
なんです。役所の人は施設に措置すれ
ば楽でいいのですが、私は出来るだけ
地域の中で支えて行きたいということ
で反対しました。ところが、私が出張
している間に施設に移してしまったん
です。出張から帰ると私に会いたがっ
ているというのでいってみると、お爺
ちゃんはベッドで私に尻を向けて「会

いたくない。オメはオレを施設にいれ
るために働いたべ」というんです。
せっかく入った施設も、この老人に
とっては死を迎えるための場所と思わ
れたのです。
　でも私はこの人に一つだけ希望を与
えることが出来ました。この人は「い
のちの水」つまりお酒が好きなんです
ね。そこで私は施設の人に頼んで、一
週間に二度「いのちの水」を飲めるよ
うにしてもらいました。それ以来わた
しのことを「彼女が来る」と言って
待ってくれています。今、彼は「謠
い」を一生懸命やって、老いの輝きを
感じさせてくれます。
　

　最近はいわゆる「看護の社会化」と
いうことが免罪符になっている気がす
るんです。どういうことかと言います
と、三十代、四十代は子供にお金がか
かるということで共働きが多いんで
す。ですから、親を看ないというわけ
ではないんですが、社会が看てくれれ
ばいいということで、ややもすると公
的サービスにまかせてしまうケースが
多いんです。
　例えば、東京に出ている子供が親を
病院や施設に預けてなかなか帰ってこ
ないんです。病院でなくなると一番最
初に何をいうか。「親が預けている財
産はどこですか。」というんです。
「ご迷惑をおかけしました」という言
葉はなかなか出ません。
　今農村地帯では、全くの独り暮らし
もいますが、三世代、四世代家族も増
えています。そうしますと「なから」
のお母さんが介護しているケースが多

施設措置の問題点施設措置の問題点施設措置の問題点施設措置の問題点施設措置の問題点

看護の社会化看護の社会化看護の社会化看護の社会化看護の社会化
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いんです。三十代、四十代の人は手を
かけません。「なから」の母さんは高
血圧でも中々病院に行けません。寝て
いる人より看ている人が倒れているん
です。今のなから母さんは複雑多重化
の中で生きていまして、共倒れ現象が
起きているんです。
　こういう家庭に限って、世間体を気
にして福祉サービスを受けないんです
ね。ヘルパーさんがたくさんいるのに
ヘルパーの受け手が少ないんです。で
すから私は介護する人を休ませるため
に、ヘルパーを派遣したり、ショート
ステイを利用することを勧めていま
す。こういうことが今の私の仕事だと
思っています。

　さて、国は一昨年からゴールドプラ
ンというものを打ち出しました。この
中に在宅福祉の３本柱の充実というこ
とをうたっています。
　一、ヘルパーの増員、
　二、ショートステイで２週間から１
　　　カ月の施設での訓練。大阪では
　　　ミドルステイと言って、３カ月
　　　から６カ月行なっています。
　三、デイサービス。私の言うデイ　
　　　サービスは寝たきり老人を布団
　　　ごと連れていって友達を作って
　　　くるデイサービスを言っていま
　　　す。
　私はやはりこの三本柱は充実させな
ければいけないと思いますし、サービ
ス情報を知らしめるのも私や皆さんの
仕事だと思います。現在、在宅サービ
スのメニューはたくさんありますが、
まだまだその使い方をよく知らない。

ですから私はメニューの時代から、い
かに利用するかレシピの時代になると
思います。
　また、福祉と医療と保険の連係なく
しては、これからの高齢化社会を乗り
切っては行けないと思います。支えあ
いのネットワークをどう造っていくか
がこれからの課題だと思います。「染
め直しが気かないんですよね。」ある
おばあちゃんが言った言葉です。この
方は在宅で亡くなった方です。この方
は死に際に、家族の手をとって「本当
に有難う」と行って亡くなりました。
　

　最後に言いたいことは、心の部分に
携わってくれるお寺さんの仕事が大事
だと考えています。
　よくお寺さんが檀家さんの家に月参
りをしますね。わたしがある寝たきり
のおばあちゃんを訪問しているとき、
偶然一緒になったんです。このおばあ
ちゃんは死の世界を物凄く怖がってい
るんです。ところがこのお坊さんはお
経が終わるとそそくさと帰りました。
　昔、お坊さんは家の中でいろいろお
話しをしてくれたような気がします。
今はどうなんでしょうか。もう少し寝
ている方とも会話が出来る立場にあっ
ていいんじゃないかな、というのが私
の実感なんです。
　最近子供達が手を合わせることをし
ません。これはなぜでしょうか。いま
家庭の中の宗教心が薄らいでいるので
はないでしょうか。もっとお寺さんの
出番があるのではないでしょうか。人
の死が安らかであるには、心の修行が
大事なのだとつくづく感じています。

ゴールドプランの地域的実現ゴールドプランの地域的実現ゴールドプランの地域的実現ゴールドプランの地域的実現ゴールドプランの地域的実現

仏教に求めるもの仏教に求めるもの仏教に求めるもの仏教に求めるもの仏教に求めるもの
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なうちに自分の最後のプランニングを人に託
していかなきゃいけないと思います。
フロア　フロア　フロア　フロア　フロア　私の友人で尊厳死教会に入っている
人がいるんですが、実際に病院では本人の医
師をどこまで尊重してくれているんでしょう
か。それから死後の世界について仏教ではど
う捉えているんでしょうか。また老苦という
言葉がありましたが、老年は死後の世界に行
くための準備期間で最も幸せな時間だとする
見方もありますがいかがなものでしょうか。
柴田柴田柴田柴田柴田　まず尊厳死の問題ですけれど、尊厳死
協会の遺族の人のアンケートの結果があるん
ですけれど、リビングウィルカードを実際に
医師に見せた人が２／３、その中で医師にそ
の意志を尊重してもらった人が１／３という
ことのようです。ただ医者の立場としては、
尊厳死を希望する人がいても生きる可能性が
あるならば延命措置を続けることは義務だと
思うんですね。ただし末期に関しては医師の
中でも論議が出ていますので、変わっていく
だろうと思います。
　最後に死後感と老苦の関連については、死
の苦しみには精神的な苦しみと肉体的な苦し
みの二つがあり、精神的な苦しみにも、残さ
れた人への不安と自分の死後の不安というの
があると思います。死後の不安については、
今仏教界はしっかりとした死後感を持たなけ
ればいけない時期だと思います。安らぎのイ
メージを与えることが仏教者の役割だと思い
ます。
フロアフロアフロアフロアフロア　鷹巣北秋中央病院から来ました。私
どもの病院でもガン告知をした患者さんが一
名いるんですけれども、それを契機にターミ
ナルケア検討委員会というのが出来まして
QOL（クオリティ＝オブ＝ライフ）を考えて
いるんですが、精神的なサポートという点で
いつも行き詰まっています。このビハーラで
そういうサポートをしていただけるのであれ
ば、一緒に考えていきたいと思うんですが。
事務局　事務局　事務局　事務局　事務局　実は私どもの中でも、実践に関する
面をどうやって行くかということが問題と
なっています。今の話をいただきまして、私
どもの動ける部分が見えてきたような気がし
ます、有難うございました。

質疑応答質疑応答質疑応答質疑応答質疑応答
以上の講師お二人のお話しの後、セミナー参加者の
方々からいただいた質疑応答をここに抄録しました。

安部　安部　安部　安部　安部　西洋では教会が機能していますが、日
本ではお寺さんの法衣姿を見ただけで縁起が悪
いと言われることがあります。このへんはどう
なんでしょうか。
フロアフロアフロアフロアフロア　私の実家の父は法衣でお見舞に行き
ますが、私のいるところではお見舞に行くと縁
起でもないと言われます。地域による受取方の
違いがあるのではないでしょうか。
柴田柴田柴田柴田柴田　昭和の初め頃は、病院で死ぬことが珍
しかったんですけれども、その頃は亡くなる前
にお経を読むことが行なわれていたんです。そ
れが行なわれなくなったのは病院で死ぬことが
一般的になったということを考えなくてはいけ
ないんでしょうね。しかも現代医学に仏教的
バックボーンが全然ないということがあるで
しょうね。これからもう一度考えていかなく
ちゃならない。前にも言った「お見舞運動」を
進めていきたいと考えています。
安部安部安部安部安部　私、今日ことぶき大学に講演に言って
来たんですが、老人が不安に思っているのは死
後のことなんです。先日長野に行った時、老人
の団体と交流することが出来ました。その人達
はうちのお寺さんは毎週老人を集めてお話しを
してくれると言うんです。別に死についてでな
くていいんです。お寺さんの話が聴きたいんで
す。そういう場を作ることが大切だと思うんで
す。ところでこれからは二つの方向があると思
います。病院でいかに死を迎えるかということ
と、在宅での看取りということだと思います。
柴田柴田柴田柴田柴田　一番の基本は死に行く人がどういう気
持ちで死を迎えたいのか。と言うことが最優先
だと思うんですよ。その希望を周りの人がどう
かなえてやるかだと思います、しかし現実には
そこのところがわからない。死に行く本人がわ
からないのかも知れない。こういう話し合いの
中で自分の死を考えることが、新しいレールを
敷いて行くことになると思います。
安部安部安部安部安部　とても大事なことだと思います。中に
は末期にはいい病院に入れなきゃかっこうがつ
かないという家族もいるんです。遠くの親戚が
口うるさいんですよね。自分の生き方は自分で
決めるべきですが、倒れてからでは遅い。元気



[ ｠｠]　Vihara  Report　No.3　1992　DEC　8

「病を看とる」ということ「病を看とる」ということ「病を看とる」ということ「病を看とる」ということ「病を看とる」ということ

『禅林象器箋』「看病」より

ビハーラ編集部

考察

仏典に学ぶ

看病人の五徳と六失看病人の五徳と六失看病人の五徳と六失看病人の五徳と六失看病人の五徳と六失
しゃくしようらん

『釈子要覧』より
きょうかいりつぎ

『教誡律儀』より
仏教者の看病仏教者の看病仏教者の看病仏教者の看病仏教者の看病

　まず看病の人の五つの徳と六つの失
を示しています。
　看病人の五徳とは
　一、病人の食事の可否を知る
　二、病人の大小便や唾、吐瀉仏を嫌
わ　　　ない。
　三、慈愍の心があり、自分の衣食の
た　　　めにしない。
　四、よく薬の用い方をわきまえる。
　五、よく病人のために法を説き、歓
喜　　　の心を起こさせ、素直な善い
心を　　　増長させる。
　また看病人の六失とは、
　一、良い薬を整えない。

けたい

　二、懈怠(なまけおこたる)の心がある
　三、怒ることと睡眠を好む。

むさぼ

　四、ただ自分の衣食のみを貧る。
したが

　五、法に隨って供養することがない

　次には仏道修行者が病気になった場
合の看病の心得があります。
　一、孝養の心をいだき、病者の父母
の　　　ような気持ちで接する。
　二、臭いや汚さをいとわない。
　三、薬を適宜にわきまえる。
　四、食べてはいけないものは与えな
い
　五、食事は適宜な場所で与える。
　六、常に衣類を洗濯してあげる。
　七、排泄物はいつもきれいにしてお
く
　八、つとめて好い香りの香をたく。
　九、時所に応じて衣類を調節してや
る
　十、常に明かりを灯しておく。。
　十一、何事をするにも細やかな心遣
い　　　をし、粗相を慎む。
　十二、常に観音菩薩に回復を念ず
る。
　さて以上のように見てくると仏教の
説く看病と言ってもけっして神秘的な
まじ

江戸時代、無着道忠(むちゃくどうちゅう)という禅僧によってまとめられた禅
宗百科『禅林象器箋 (ぜんりんしょうきせん)』(1741序)という本がある。禅宗
に関するあらゆる事柄を内外の典籍を引用して詳細に明らかにしている。
同書の「看病」という項を抄訳し「病を看取る」仏教的な姿勢を考えてみ
よう｡
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ないごとや祈梼ではなく、病者と看病
する者、お互いの人間性を深く信頼し
たうえで行なわれる「病の看とり」で
あることがわかります。この意味で仏
教は病をめぐる人間達を非常に深く観
察していると言えるでしょう。
　さらに『禅林象器箋』は

しもんけいくん

『緇門警訓』から「僧の看病を勉むる
偈」として次のような言葉を引いてい
ます。
　病人、煩悩を生ずることを得やす

そくいん いだ

し、健者は長く惻隠の心を懐け。
　「惻隠」とは「あわれみいたましく
思う」と言うことです。こうした病者
に対する深い理解がいかに大切かは私
達の看病の経験を通して誰もが感じて
いることでしょう。

そうぎりつ

『僧祇律』より
釈尊の看病釈尊の看病釈尊の看病釈尊の看病釈尊の看病

てあげよう」。阿難が口を出した「い
え私が洗いましょう」。釈尊は言う
「それでは私は水をそそいでここをき
れいにしよう」　そして二人は着物を
洗い、日に乾かし、病気の修行僧を露
地に移して房内の汚物や汚れた寝具、
食器などをきれいに掃除した。そして
香りの好い粉にした香を床に塗り、洗
濯した寝具を整え、修行僧を沐浴させ
た後、寝台に寝かせた。それから釈尊
は自らの手をもって修行僧の額を撫で
てやり、こう聞いた「痛みは増えまし
たか減っていますか」。修行僧は答え
た「おシャカ様が額に手を当てて下
さって全ての苦しみが失せました」。
その言葉を聞き釈尊は順にいろんな説
法をされ修行僧の心を明るく和ませ、
ついにはその修行僧の心に清らかな悟
りの眼を開かせた。
　さて修行僧が回復して、釈尊は他の
修行者達のところへ行き、以上のいき
さつを話して聞かせ、かの病気の修行
僧と同じ部屋の修行者達を厳しく叱っ
た。「あなた達はひとしく仏道修行を
つとむべき立場にあるのに、彼の病の
痛みを看ることなくして一体誰が看る
というのだ。もしこのように看病を怠
るならばそれは仏戒を犯した行為であ
る」。
　さてこのエピソードは私達にあらた
めて病を看とる姿勢について大事なこ
とを教えてくれます。釈尊は何も特別
な神通力を使ったのではありません。
ただ阿難と一緒に修行僧のからだと着
物、部屋をきれいに洗い、掃除し、手
を修行僧の額にあてて説法をしただけ
です。しかしその修行僧の歓喜がどれ
ほどのものであったか私達にも痛いほ
どよく伝ります。
　上述の『釈子要覧』、『教誡律儀』の
例にも見るように、仏教の看とりの姿勢
は、人間に対する深い慈しみの心が根本
なのだといえるでしょう。

　最後に釈尊の行なった看病の例があ
りますのでそれを引いてみましょう。
　ある日釈尊は弟子の阿難を連れて舎
衛城にある壊れかけた房に立ち寄っ
た。部屋の中を見るとそこには一人の
修行僧が汚物のまみれて横たわり、起
き上がることも出来ないでいた。釈尊
は問う「気分はどうかね、痛みは増え
ましたか減っていますか」。僧は答え
る「痛みはさらに増すばかりで減るこ
とはありません」。「何か食べたか
ね」。「いいえもう七日も食べていま
せん」。「ここにはほかの修行僧達は
いないのかね」。「私のくさい臭いや
汚い様子を嫌がって皆よそに行ってし
まいました」。
　そこで釈尊はこう言われた「心配す
ることはない、私があなたと伴にいよ
う。さあ着物を脱ぎなさい、私が洗っ
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B o o k  R e v i e wB o o k  R e v i e wB o o k  R e v i e wB o o k  R e v i e wB o o k  R e v i e w

死ぬ瞬間死ぬ瞬間死ぬ瞬間死ぬ瞬間死ぬ瞬間

読売新聞社
1991年初版発行　定価1200円　

死にゆく人々との対話死にゆく人々との対話死にゆく人々との対話死にゆく人々との対話死にゆく人々との対話

E・キューブラー・ロス著
川口正吉訳

は今から23年前に刊行された。そのあ
と、続、新等々様々に形を変えて継続
されている試みの端緒となっている。
　私達は自らの死を経験していない
し、死にかけたこともない（人がほと
んどであろう）。死に関しての直接的
知識を何も持っていない。つまり無知
だ。家族、親しい友人、あるいは知っ
ている人、見かけたことがある人、そ
ういう人達の死を見聞きして、死のあ
る側面をイメージ作り、学習している
に過ぎない。また、そうしかできな
い。
　これもまた同種に過ぎないのかも知
れないが絶対的な数の豊富さにより一
つの類型を示している。
　ここに拾ってみると・・・・
　致命疾患のニュースに対し、まず最
初に現われるのは、衝撃であり否認で
ある。「それは違う。僕ではない」。
違う医者のところへ行き違う診断を探
す。そして誰も、間違いだと言ってく
れないことで、怒りが続く。「何故僕
が。（他の人でなくて）何故僕なん
だ」。
　まわりの人間への羨望もその現われ
だ。
　次には、神や仏や周りの人々との取
引を申し出る。「後の一生を神様に捧
げますから、もう少し生かしておいて
下さい」。そういう取引だ。見返りと
して延命や痛み、肉体的不快のない日
を求めるのだ。はっきりした形を取ら

　私達は生まれたときからずっと死に
向かっている（意識するとしないとに
関わらず。確実に死ぬ）。平生、それ
は意識されず、まだ自分の順番ではな
い、自分はまだ列の外にいる、そんな
ふうに思われている。
　自分はもちろん、誰も知らない「順
番」で、今この瞬間も誰かが死んでい
る。（屍の上に歴史は積み重なる）そ
して、いつまでも三人称ではない。厳
然としてありながら、なお、意識の外
に追いやられ、認めない「死」が、現
前のものとして認めざるを得なくなっ
たとき、どうするか。どうなるか。
　「死そのものは問題でなく死にゆく
こと、それに伴う絶望感と無援感と隔
離感の故に怖ろしい」
　死に直面せざるをえなくなった人々
へのインタビューを軸にして心理的分
析をおり混ぜながら、その姿を、実際
を、要求を捉えようとしているこの本
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れを認められず、それが本人の新たな
抑鬱のタネになることもある。
　しかし大切なのは類型ではない。何
が求められているかなのだ。理解した
上での手助けの方法だ。
　「平和と威厳のうちで人間として」
死ぬために、そこへ至らしめるための
助力を与えるために、一人一人の異
なった要求を成就させるためにどうす
べきか。どう考えるべきか。対話、あ
るいは無言でそばにいることで求める
ところを感じ、与えること。
　それは問題の先送りでも、回避でも
ないはずだ（明日では遅すぎることが
どれほどあるか）。遅かれ早かれ対決
させられる悔恨、恐怖、懊悩、それら
を共に分け持ち、敢然と直面しようと
する意志を引き出すことなのだ。
　「私は、ただまっすぐに、私達にそ
の苦悩と期待とフラストレーションと
を打ち明けてくれた患者について語る
までである。
　この本は死にかかった患者の管理方
法を教える教科書として書かれたもの
ではない。また死に行く人の心理の完
全研究を目指したものでもない。この
本はただ、患者を一人の人間として見
直す、この角度から焦点を当てなおす
という、全く新しい、チャレンジング
な、与えられた機会の率直な記録に過
ぎないのだ。そうした患者を対話の中
へ参加させ、我々の病院という方法に
よる、患者管理の強みと弱みとを、患
者自身から学ぼうとしたものなのであ
る」。　　　　　　　　　　　　 R.O

ないにしても（お百度とか）。
　そして抑鬱、準備的悲嘆、多くの夢
が実現不能となることからの落胆は推
して知るべしだし、この先自分に属し
ていた諸事がどうなるかも重大な問題
としてふりかかってくる。
　大きなものをなくした喪失感が心を
征服する。
　それを乗り越えてはじめて死が受け
容れられる。「平和と尊厳のうちの
死」へと至る。
　これらの状態は入れ替わることは出
来ず、必ず隣り合い、時に重なり合っ
ている。そして一貫して最後の瞬間ま
で、希望を持ち続ける。
　もちろん、全員が全員この型に従う
わけではないし、その時間も様々だ。
ずっと否認し続ける人もいれば、すぐ
に受容してしまう人もいるだろう。本
人が受容しているのに周りの人間がそ
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前号でお知らせした曹洞宗教化学大会に参加してきました。たくさんの発表
の中、ビハーラ僧養成に現在取り組みつつあるという報告や、現世利益信仰
の多い今の寺院の現場でいかにして仏教本来の教えを敷衍させるべきかとい
う報告など特に興味ひかれました。仏教教団も現在、活性化を図って様々な
試みを展開させようとしています。いずれ報告の機会を持ちたいと考えてい
ます。

曹洞宗教化学大会参加　　　    11月19日　駒沢大学曹洞宗教化研修所主催

「虹の家」餅つき参加　  　　     12月9日　能代山本地区曹洞宗法友会主催

次回ビハーラセミナー予告　　　　　　　　　　　  平成五年１月中開催

リポートNo.１で御紹介した藤里町の授産施設「虹の家」で行なわれた餅つ
き交流会にお手伝いして参りました。法友会諸兄の手際よい運びもさること
ながら、園生皆さんのはつらつとした明るさに驚きました。そしてなにより
も法友会のお坊さん達がやってくると、園生達がそれを待ちかねたように
｢しっちゃん｣｢こうちゃん｣と体に触れてくるのを見て正直心打たれました。
我々の参加を受け入れていただいた虹の家の皆さんと法友会の皆さんに深く
お礼申し上げます。やはり現場だなと思った次第です。
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12月中にと考えていたセミナーが1月に延期になります。会員の皆さんには
申し訳ありません。現在キリスト教の立場からの看護活動の実践、ガンの告
知、仏経の説く生老病死のことなど各準備中です。日程決まり次第、パン
フ、郵便等にてお知らせします。

■実践体験よりも読むことというのは容易
く、それゆえに軽視されることが少なくあり
ません。しかし書き残すことというのはその
人の深くそして切実な体験からしぼり出され
るように綴られ、後の世に伝えられて行くも
のだと思います。その意味で最たる「書き残
されたもの」が仏典だと考えます。「仏典に
学ぶ」。この視点から今後も掲載して行きた
いと思います。
■会員のひとりの紹介により事務局の数名が
先日、ガンの告知を受けた患者さんのお話し
を親しく聞く機会を持てました。お元気で、
ごく自然な意味でとても明るい聰明な方でし
た。お話しの中で「看護婦や、医師、友人な
どいろんな人がいろんなことを言ってくれる
が、特に、生き死にの問題について語るとき
は、その人自身が本当にせいっぱい充実した
生を生きているのかということをいつも考え
てしまう。そうでなければどんな言葉も重み

のない言葉に聞こえてしまいます」というお
話しがありました。私達にとっても非常に大
事な箴言であると思います
■発展拡大よりも継続を、と考えてビハーラ
の活動に取り組んで行きたいと考えていま
す。セミナーも各方面の方々の集いになって
きました。どうぞいろんな御意見お寄せ下さ
い。　　　　　ビハーラリポート　
　　　　 第３号　1992年12月25日発行
ビハーラリポート発行所
ビハーラ代表　兼能代山本地区事務局　
　　藤里町月宗寺内　袴田俊英　0185-79-2468
大館比内地区事務局　
　　大館市源守院内　越姓玄悦　0186-49-6957
森吉地区事務局
　　森吉町龍渕寺内　奥山亮修　0186-72-4143
阿仁地区事務局
　　阿仁町善勝寺内　今井典夫　0186-82-3382
鷹巣地区事務局
　　鷹巣町龍泉寺内　佐藤俊晃　0186-66-2032


