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＜連絡事項＞
特記事項なし
＜患者様連絡事項＞
・坂本　福子様～みちのく記念病院へ転院の為、5/9(火)9:00退院予定。
＜要注目患者様＞
・大久保　すい様～バイタルサイン異常や呼吸器症状なし。指示のセフトリアキソンNa

点滴静注は問題なく終了している。
・吉田　守幸様～体温は37.4～37.9℃、その他バイタルサイン異常無い。体熱感あるため
3点クーリングを開始している。断続的に湿性咳嗽あるが身体不調の訴え聞かれず。

・馬場　勝美様～余暇時間は自室にて臥床し過ごされている。スタッフ対面時表情硬く入
院に対する不満の訴えあり。スタッフの説明にも了解悪い。行動化はな
いが見守り要している。
＜転入患者様情報＞
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女

●食事

●義歯

●排泄

　

●清潔

●睡眠 良

 5千円/月

洗濯 業洗

喫煙 無

間食制限

最終入浴日（令和5年4月11日）　最終更衣日（令和5年4月18日）

 

生活自己管理状況

備考

買い物カード

退院計画

（家族受け入れ状況）

【退院支援】施設入所。

八太郎山の家再入所困難が予想される。

家族へ連絡をとり施設入所先について計画相談員と相談する事を勧めていく。

現在の処置 なし

ADL

備考

【急変時】：搬送

【コロナワクチン】：・3回済(3/24)、④2022/8/24以降

【保険】：国保　有効期限終了日 2023/07/31

精神障害手帳1級

歩行器：私物

最終排便（令和5年4月21日）

精神症状 落ち着いている

問題行動 食べ物やトイレットペーパーなどの収集癖、それを隠し持って腐らせる迷惑行為・逸脱行動

処遇制限 なし

 自立

 

 無

入院年月日 令和5年3月16日　（2回目）  入院形態　：　任意

病名

 主病名　：　コルサコフ症候群、ウェル

ニッケ脳症

身体合併症　：　関節痛、便秘症、神経症、精神運動発作、心身

症、薬剤性パーキンソン症候群、頭痛、胃炎、不眠症、うつ病、嘔

気

患者様氏名 齊藤 光枝  　様  担当主治医　：　田名部　茂

 



 

 無

 

 自立

 

一部介助

 

 


＜4月勉強会＞
患者様の立場から考える医療接遇

～患者様が病院や医療者に望んでいることとは～

※連載　医療接遇から考える、患者様に選ばれるより良い病院のあり方　※

◎医療接遇コミュニケーションコンサルタント　村尾孝子氏コラムより抜粋
●医療接遇とは？









　～接遇の意味を理解する～








接遇という言葉は、おそらく誰もが一度は聞いたことがあると思います。ここで改めてそ
の言葉の意味を考えてみましょう。遇という字は“遇す（もてなす）”と読みます。遇す
とは、思いやりの心をもってお世話すること。つまり接遇とは、思いやりの心をこめて相
手に接することです。では、「おもてなしの心」そして「思いやりの心」とは何でしょう
か。「相手を思いやる」。それは相手の立場に立って、相手の考えや気もちに思いを寄せ
ること相手に興味を持ち、関心を寄せることとも言えます。医療接遇とは、目の前にいる
患者様が何を求め、何をしたいと望んでいるのか推察し、患者様の喜びや不安、痛みや苦
しみを想像して、その気持ちに寄り添い応えるために行動することなのです。


●目に見えない「おもてなしの心」







　～思いは行動にして初めて伝わる～







医療者であれば誰もが持っている「患者様に対する思いやりの心」ですが、その心は存在
していても患者様には見えていないことに留意が必要です。そこで、目に見えない「おも
てなしの心」「思いやりの心」を見えるようにする方法が礼儀（マナー）です。医療者で
なくとも社会人であれば、言葉遣いや挨拶・身だしなみなどの「形」に尊敬や感謝の気持
ちを込めて表します。患者様の命を預かる医療の現場では、一般社会で求められる以上の
接遇マナーが必要でしょう。高度な医療技術や医療知識は患者様との信頼関係があってこ
そ活きるものであり、信頼関係を築く基本となるのが医療接遇だからです。そして、医療
接遇の思いは実際に行動にして初めて患者様に伝えることが可能になります。
●患者様が望んでいることとは？








　～患者様は、病院や職員に「心のケア」を望んでいる～





以前タクシーの中で交わした運転手さんとの会話が強く印象に残っています。ご自身の体
調の話から入院した時の経験を話してくれたのですが、入院中の嫌な思いや術後不安にな
った話の後、こんなことを言いました。「病院ってところは病気を治すのは当たり前でし
ょう。私たちはそんな当たり前のことだけを期待して病院に行くんじゃない。心のケアを
求めて病院に行くんですよ。そう思いませんか」と。患者様は病院や医療者に対して『治
してくれるのは当然』だと思っている。患者様は『心のケア』を求めて医療機関に行く。

偶然出会った運転手さんの率直な思いには多くの患者様の病院や医療者に対する望であり、
患者様に選ばれる魅力的な病院とは「心のケア」が行き届く病院のことだと思いました。

●患者様の身になって考える「心のケア」







　～患者様は医療弱者であることを忘れない～



　　　　

先の運転手さんが言っていた『心のケア』とは、特別なことでも難しいことでもありませ
ん。例えば、初めての受診や手術での不安な気持ちを察して「分からないことがあれば、
何でも聞いて下さい」と声を掛ける。次の診察や検査室への道順を説明・案内する。廊下
や階段ですれ違う時には患者様が歩きやすいように医療者は端に身を寄せてやさしい表情
で挨拶や会釈を交わす。患者様へ労りや温もりの感じられる対応をすることであり、小さ
な思いやりの積み重ねです。患者様の身になって考える『心のケア』。医療者側は限られ
た時間と診察規則の中でやるべきことが山積みだとしても、目の前にいる患者様が痛みや
悩みを抱えて言いたいことを十分に言えずに我慢しているかもしれない医療弱者であるこ
とを決して忘れてはいけないと思います。





　　　　

●おもてなしの心を可視化する方法




　　　　

　～患者様と同じ目線に立って考え行動する～



　　　　

目に見えないおもてなしの心を可視化する方法は、「心のケア」と同様、患者様と同じ目
線に立って考えることから始まります。待ち合わせの椅子に座っている患者様からは、医
療者の白衣や靴の汚れが目につきます。安心と安全を感じていただくために、まず清潔第
一を意識して身だしなみを整えることが必要です。病室や検査室のカーテンの開閉につい
て、医療者にとっては毎日の膨大な業務の中の一コマに過ぎないかもしれませんが、患者
様にはプライベート空間での出来事なのです。カーテンはきちんと閉めてほしいし、開け
るときは一言かけてほしいと思っています。患者様は聞きたいことがあっても医療者が目
をあわせてくれないと、忙しそうだからと遠慮してしまいます。そこに重要な医療情報が
含まれる場合もありますから、患者様との対応では目を見て話す・聞くことが大切です。
●患者様への感謝の気持ちを持ち続ける







　～患者様が再訪したくなる病院に～






医療接遇とは、ホテルのように最上級の敬語をつかい、深々とお辞儀をしてお見送りする、
といったサービスの提供とは少し違うものだと考えています。患者様の置かれた状況や立
場を考えて、患者様が求めていることを想像し、寄り添う気持ちを行動にする。例えば、
患者様の年齢や生活環境に合わせて、患者様が心地よいと感じる言葉を選ぶ。患者様の表
情や仕草を見ながら、声のトーンや表情を変化させる。患者様は自分に共感を示してくれ
ると「この病院に来れば話を聞いてくれる」「説明が丁寧で分かりやすい」と安心や信頼、
やさしさや親しみを感じます。その思いが「再訪したい」「家族や友人に紹介したい」に
つながるのです。日々の業務の中で忘れてしまいがちですが、医療者が病院で働くことが
できるのは患者様が受診してくださるおかげです。

常に「数ある病院の中から私たちの病院に来てくださり、ありがとうございます」という
感謝の気持ちを持ち続けて患者様と接していくことが何よりも大切です。










　　　
