平均餘命的延長及死亡率的下降，使得經歷死亡的機會減少，而於生命盡頭要使用維生治療延長生命或預立DNR維持生命末期生活的品質，是醫療人員與病患的兩難，因此本研究的目的是探討老年人對於DNR的認識，以及他們對於不同的身體狀態使用維生治療的態度，並能分析出影響老年人對於維生治療使用的相關因素。 
以中部某榮民之家住民為例，共收集131份問卷，年齡介於68-98歲，藉由實際的照片說明三種LST：心肺復甦術、鼻胃管、氣管內管，以5種不同身體狀態下對於3種維生治療的態度，並探討人口學的特性、健康狀況、社會支持、活的意願、懼怕臨終及死亡、臨終的醫療決定等，對於維生治療態度的相關性及影響。 
研究中結果顯示，由於樣本的平均年齡近82歲及生活背景的特殊性，因此人口學的變項對於維生治療的態度並沒有影響，大部分的老年人不願意使用LST維持生命，自評身體情況愈差、日常活動功能依賴者，愈不願意使用維生治療，活的意願愈強愈要使用維生治療，老年人想要討論關於臨終的醫療決定，但他們希望醫師能主動與病患討論維生治療。 
建議加強一般社區居民及機構內的老人，甚至醫療人員關於DNR觀念的宣導，機構照顧必須學習瞭解老年人的生活經驗及方式，提供適當的關懷與協助，協助獲得更好的生活適應，並找到生命的意義與價值，安然面對人生的終點。 
關鍵字：維生治療、不施行心肺復甦術意願書、心肺復甦術、活的意願、懼怕臨終及死亡
