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　　　とくちに入院といっても、人間ドックのような場合から、生死の境をさまようような状況下でのものまでさまざまだ
　　　が、それにともなう入院生活も、それぞれの場合で大きく異なってくる。しかし、どのような形での入院にしろ、すこし
でも快適な生活が送れるよう、本人はもとより、まわりの人たちも努力しなくてはならない。なぜなら、それが病気の回復に
大きく影響するからだ。
　入院すると多くの人は気弱になる。医者や看護婦に気をつかい、また大部屋に入院すれば同室の患者さんたちにも気をつ
かう。気をつかいすぎて、はたから見ていても気の毒になる患者さんもいる。性分だから仕方がないといってしまえばそれ
までだが、せめて入院しているときぐらいは、すこしは自分勝手にふるまってもいいのではないかと思ってしまう。もちろ
ん、同室の患者さんに迷惑をかけないという、最低の線は守ってもらわなくてはならないが。もし、あなたや、あなたの家族
や知りあいが入院生活をするなら、これだけは忘れないでいてほしい。病院でいちばん大事にされなくてはならない人は、
患者さん自身であるということを。

石川恭三氏（杏林大学医学部名誉教授、医学博士）著　「入院を愉しむ本」より

　単なるマナーかと思いきや、接遇には「組織の想い」を伝えていく力もあるということをご理解いただけたでしょうか。患者さまは普段

の何気ないやりとりの中で、病気と向き合いながら、真剣に医療機関の姿勢を感じとろうとしています。スタッフの一人ひとりが医療人と

しての想いはもちろん、どれほど組織の想いを大切に患者さまと向き合っているか、という基本的なことが信頼につながるということで

す。ただ仕事をこなしてお給料をもらえばいいという気持ちはすぐに見抜かれます。「相手の立場に立つ」という接遇の基本は「自分の生き
方の姿勢」ともいえるのです。

～マナーでノック、マインドでタッチ～

病は「気」から
気は「接遇」からⅡ

組織の接遇 ～あなたはどんな「形」で表現していますか？～第４回

【医療の世界のいい話】

　理念・方針を待合室に貼って患者さまにも見ていただけるようにしている医療機関も多くなりました。またホームページに明文化
されているところも多いですね。ここで肝に銘じなくてはならないことは、「理念・方針は患者さまとの約束である」ということです。
約束ですから守らなければなりませんし、なにより診療時に実行して頂きたい…というのが患者側の気持ちです。貴院の【想い】を
どんな形にして、どう表現しお伝えしていくのか、全員で認識を共有していかなければ、患者さまには伝わりません。貴院の素晴らし
さを患者さまに十分お伝えするために、ぜひ始めて下さい！ マナーでノック・マインドでタッチ！

　知らずしらずのうちに、「お世話してあげている」「診てあげる」という気持ちになっていたら要注意で
す。診療なんだからこちらが「上」などと無意識に「上下関係」をつくっていませんか。患者さまと医療ス
タッフは相互理解・相互感謝の上に成り立っています。また医療者の接遇は患者さまの病気快復のため、
「自然治癒力」「治療意欲」を引き上げるという目的があります。どんなときにも敬意の気持ちを忘れずに！

　身近でお世話をしてくれる看護師さんやスタッフの方は、患者側からみれば、医師よりも身近な存在といえ
るかもしれません。入院治療を受ける患者さまは、入院という非日常の生活の中で、また通院にしても病気と
いう思いがけない出来事を背負って闘病されます。普段なら元気にやり過ごせる些細なことも、少しづつダ
メージにしてしまう状態ともいえます。そんな時の医療スタッフの温かなほほえみや言葉は何よりも励ましに
なります。病室を訪ねてくれること、名前を呼んでくれること、暑いとか寒いとか気遣ってくれること。自分に関
心をもってもらえることがとても嬉しいのです。元気なときには何でもなかったことがどんなに嬉しいことにな
るのか、私たちはより細やかに感じとる感性が求められます。

　余談ですが、私自身が入院した時のことです。嬉しい光景がありました。夜中頻繁にナースコールでトイレ介助を頼む同室の
Ａさん（70過ぎの女性）がトイレに尿パッドを詰まらせてしまったのです。気付いた看護師さんがさりげなく伝えたところ、最初Ａさ
んは「私じゃない」と怒ってしまいました。が、その後自分がしているはずの尿パッドが外れているのに気付き、その看護師さんを
呼んで「ごめんね。私のおむつだったみたい」と本当に申し訳なさそうに言われるのです。深夜3時ころで、病棟はひっそりしてい
ます。看護師さんは、同室の患者にも配慮しながら、できるだけ小声で「大丈夫ですよ。悪気でしたんじゃないんだから、気にしなく
て大丈夫ですよ。いやな思いをさせてごめんなさいね。話してくれてありがとう。もう大丈夫だから気にしないでね。じゃあ、トイレ
に行っておきましょうか。本当にごめんなさいね」とＡさんを気遣います。
　看護師さんの言葉は聞いていた私の心も癒やしてくれました。私はこの看護師さんの勤務日は、「あの看護師さんがいてくれ
る」と思うだけで、幸せな気持ちで入院生活を送ることができました。「大丈夫」「ごめんなさいね」「ありがとう」は、まるで魔法の
言葉のような響きがありました。皆さんにもぜひたくさん使っていただきたいです。

始めましょう、接遇改善！

　今月の目標を「お迎えはその方の所まで行き、目的の場所まで案内する」と決めたら、全員で実行します。一カ月たてば、ほとん
どの方はそのやり方が習慣になり、自然に行えるようになります。そうなったら、翌月はまた新しい目標を立てて実行します。この繰
り返しで対応レベルは、自然に向上していきます。
「決めごと」から「習慣」へ変えてしまえば、苦になることもなくなります。

　たとえば、「私たちは丁寧でわかりやすく、優しい医療を提供していきます」という理念だとします。こ
れでは抽象的で、「丁寧」という言葉ひとつとってみてもどう表現していくのか、人それぞれバラツキが
出てしまいます。これをより具体的な形にしていきましょう。

「決めごと」から「習慣」へ

　「その方の所へ行って、目的地まで連れて行く」というだけで、話し方や動作が事務的だったり、患者さまの
ペースを無視していては対応がいいとはいえません。

　たった一場面の出来事ですが、患者さまにとっては、在院の間、何度となく繰り返されるものです。感じがいい・悪いというイメー
ジは、結局この場面場面で受ける印象なのです。一つひとつの場面に、理念や方針の気持ちを大事にこめることで、「ああ、この病
院は本当に患者のことを大事にしてくれているなぁ」と病院の姿勢を感じることができます。自分が患者さまと接する一つひとつの
場面を大切にしたいものです。そして全員が実行すること、これが不可欠です。全員がするから満足になる…連続性のあるサービ
スは感動につながります。

ここで活躍するのが「接遇」です。

　入院されていて毎日会っていると、また長年来院していただいているとつい友人のような親しさで話しかけることがあります。
相手の方も同じ感覚で話されていれば、その方との距離がこれまでの信頼関係で近くなった証拠です。ただ要注意は、度が過ぎ
て不快感を与えてしまっていないかということです。馴れ馴れし過ぎたと思ったらすかさず敬語で立て直しましょう。また会話の最
初と最後、たとえば入室する時はきちんと「失礼します」、退室の時に「失礼しました」と敬意を表すと途中がくだけた会話であって
も全体的に丁寧さを感じることができます。
　また本人同士はよくても、周りの方にどのように映っているのかということも意識しましょう。「あの人にはよく話すけど、私には冷
たい」「ここはいつかはあんなに馴れ馴れしくするんだ」など、私たちが思ってもみないことを感じていらっしゃるかもしれません。

これまで病院にて秘書・ロビーマネージャー
クレーム対応・職員育成などを担当
e-mail : htxtq521@ybb.ne.jp

「あなたがいるから元気になれる！」
そんな病院創りを目指しています。

K’s オフィス代表
医療専門接遇講師　佐竹桂子

lesson！

○上から目線
○子供ことば
○命令口調

… 「～してあげます」「診てあげます」「言うとおりにして下さい」「仕方ないですね」
… 「よかったね」「オシッコでる？」「ですよ～」「だね～」（語尾を伸ばす・上げる）
… 「～してもらわないと困ります」「とにかくもう一度検査します」「急いで下さい」

「パークを訪れる全ての人が、現実を忘れ、幸せな時間を
過ごせるためにはキャストはどんな努力でも
惜しんではいけない」を理念に
①目を見て笑いかける！ 
②ゲストひとりひとりに挨拶し、歓迎の気持ちを示す 
③ゲストに接する 
④サービスを迅速に回復する 
⑤適切なボディランゲージを示す 
⑥魔法のようにすばらしいゲスト経験を保つ 
⑦ゲストひとりひとりに感謝する
というサービスガイドラインを実践し、高い人気を誇っている

「安全理念」「経営理念」「経営ビジョン」を社内に
徹底させるため、“現場に策あり”と社員との対話
を重ね、従業員の想いの三本柱「あんしん・あった
か・明るく元気」が生まれた。
このキーワードを社員全員が暗黙知に落とし込
む努力が始まり、マインドとスピリットがこの航
空会社の土壌を創っている

「地球上で一番たくさん“ありがとう”の集ま
るグループになりたい」を経営理念に事業を
全国展開。「大事なのはサービスマニュアル
を覚えることではなく、そのマニュアルの書
かれた目的を理解すること。その目的の理解
は本質の理解を生み働く人を主人公にする」
という熱い想いで社員教育を行っている。

おはようございます。
失礼します。
○○さん、お目覚めですか。
お食事はお済みですか。
お休みのところ失礼します。
なにかご用はございませんか
失礼いたしました。

お名前をお呼びし挨拶する
（笑顔・目線）

待たせたことをお詫びする
（会釈）

方向がわかりやすいように指し示す
相手の動きに合わせて歩く
荷物が重そうであればお持ちする
（姿勢・歩き方・指し示す手の形）

失礼します。
今から点滴をいたします。
ご気分はいかがですか。
おふとんを胸まで下げますがよろしいですか。
腕をこちらにのせていただけますか。
ありがとうございます。

（最低限必要なことば） （状況・相手に合わせ気持ちを伝えることば）

●馴れ馴れしさにご用心！

避けたい話し方

○丁寧に
○わかりやすく
○優しく

… 相手の理解を確かめながらゆっくり話す・用がある時はこちらから患者さまの所まで行くようにする
… 専門用語は使わない・場所を聞かれたら手で方向を示しながら説明する
… 患者さまの話をよく聞きうなづきや返事をしながら診療を行う・動きは相手のペースを第一にする

○○さん、今日はいいお天気ですよ。
お目覚めですか。昨日は眠れましたか。
ごめんなさい。起こしてしまいましたね…
何度かトイレに行かれてよく眠れませんでしたね。
大丈夫ですか。もう少し横になられますか。
10時には検査の準備ができると思いまが大丈夫ですか。
お迎えにまいりますので、それまでゆっくりお休み下さい。

（点滴）何度もごめんなさいね。痛みがあって辛いですね。
なるべく楽な姿勢で行いましょう。今はどうですか。
何度もごめんなさいね。今度は左手から点滴をしましょうか。
少しくらいなら動いても大丈夫ですよ。
痛みがあったら我慢せずに、すぐに教えて下さいね。
ナースコールを近くにおいておきますね。
こちらでとどきますか。辛い時は遠慮しなくていいですからね。
大丈夫ですか。時々様子を見にきますので安心して下さいね。

マナーでノック マインドでタッチ

あるテーマパーク

ある航空会社

ある飲食店
～現場を通して～【病棟】

目標 義務 習慣

今回は病棟を通して「ノック」と「タッチ」を考えてみましょう。

ノックして気持ちに近づいたら、共感や受容でどんどんタッチしていきましょう！

このような気持ちで全員が対応したらきっと患者さまは「満足」を飛び越えて「感激」されることでしょう。
組織全体がバラツキなく、ぶれることなく実行している。それが強い組織、組織の実力といえます。
そして全員が実行することで、その医療機関の想いを患者さまは感じることができるのだと思います。

《このレッスンのコーナーはぜひ職場でのトレーニングに役立てていただければ幸いです。》

マインドをプラスすると…

「～さん、こんにちは。　　　お待たせして申し訳ありませんでした。　　　今から検査室へご案内いたします。こちらへどうぞ」

医療機関にも「理念・方針」がありますが
企業でもそれぞれの理念を「自分たちの形」で表しています。

全員で実践することでお客様に感動を与え
スタッフも生きがいを持って仕事に打ち込んでいける
仲間と同じ目的に向かっていく喜びを感じることができる。

ひ

　今回は接遇が、組織にとってどんな意味があるかということについて考えてみたいと思います。接遇とは「よい人間関係を構築
するための最低限のマナー」ですが、医療機関や企業は、それをどう活かしているのか。なぜ組織ぐるみで取り組むことが大切な
のか。皆さんの職場にもある理念や方針を通して考えてみて下さい。

病室は患者さまの住まい
私たちがお邪魔する
という気持ちで
礼を尽くして行動しましょう。

〈例〉

みなさんの職場にも理念や方針といったものがあると思います。まだ明文化されていなくても、院長には
「どんな医療を提供していくか」ということがはっきりと描かれているはずです。まず、その院長の想いを、
スタッフ全員が共有することがスタートです。気持ちを共有したら、みんなで「形」にしていきましょう。

業務成果についての振り返り

出来る管理者の職務遂行能力

人材育成についての反省

筆者 ：齋藤清一 氏 
立命館大学客員教授、医療経営研究センター副センター長、日本病院
人事開発研究所 代表幹事
●専門分野：人事労務管理、賃金統計学、組織計画、目標管理、利益計
　画、予算統制、評価システム、労働法関連等
●所属学会：日本経営倫理学会、日本労務学会
●主な著書：「エクセレントホスピタル」（日総研）、「病院・施設の人事
　賃金制度の作り方」（日本能率協会）「人事考課実践テキスト」「病院
　人材育成とコンピテンシー活用の仕方」「医師の賃金はこう決める」
　「職能給の決め方が分る本」〔経営書院〕 他多数。

人事賃金の設計、改善改革コンサルのご相談を受け賜っております。
　人事考課、面接訓練、目標設定訓練、コンピテンシー評価者訓練、管
理監督者訓練、モチベーションアップ研修など、人事賃金のあらゆる改
革をサポートしています。

職員の幸せと経営の発展をサポートする
「日本病院人事開発研究所」
〒248-0001    鎌倉市十二所２２４
TEＬ 0467-25-4627    FAX  0467-25-5355 
e-mail:seiichi3@bronze.ocn.ne.jp  
http://www.jinjitinginkanri.sakura.ne.jp/

ご相談は
こちらに

立命館大学客員教授
医療経営研究センター副センター長
日本病院人事開発研究所代表幹事

齋藤 清一

〈第3回〉
人材とは、一体どういう人を
言うのだろう…。

～私はできる管理者、それともダメな人～

はじめての人事・賃金基礎講座
誌上セミナー

はじめての人事・賃金基礎講座

　ある有名な数箇所の医療機関に従事する医師を

はじめとする職員の活性化状況のアンケート調査を

(立命館大学医療経営研究センター、ＨＲＭ研究会)

で行った。結果は現在、集約中であるが調査項目中

に次の質問がある。

１．「私の好感度」

　(1)「職場で私は重要な人材であると思う。」

　(2)「職場で私は有能な人材であると思う。」

　(3)「私は3年後、5年後も輝いていると思う。」

２．「私の幸福度」

　(1)私はこの瞬間も輝いている。

　(2)目標があるから目標達成の道のりは辛いとは思

　　 わない。

　等々の質問項目が列挙されているが、回答結果は

全体的に否定的でモラールも低く予想外であった。

　アンケート調査は調査機関も2病院、2施設に限定

したものではあるが、医師はじめ、看護師、コメディカ

ル、事務員などで「自分の職責を全うしている」と答え

た職員は、職種により違うが39.５％～57.1％で、職

責への誇りと職務遂行への自信のなさをデータから

読み取る事ができる。

　これら調査結果の論文発表は紙面の関係から、ま

たの機会とし当原稿から割愛するが、医師はじめ、他

職種の職員のプライドや職務満足度は低いことが

分った。どうしてこのような結果になったのか、一般企

業に勤務する社員との違いは何か、現在、筆者が代

表を務めるＨＲＭ研究会で分析中であるが、一つ考え

られるのは教育の問題ではないかと推察をしている。

医療機関における教育体系や教育内容の問題では

ないかと筆者は考えている。

　どこの医療機関でも教育委員会があり、教育体系

は整備されているように思えるが、その中身は職能、

技術研修が主体である。

　社会人、人間としてのマインド、企業人としての役

割研修がほとんどなされていないのが大半であり、そ

の結果、マネジメントとか社会意識や使命感の問題

も生じていると言っても過言ではないように思われる。

人材づくりは職能開発ばかりではない。人材としての

心のマインド、人間教育、職業人教育も一般企業に比

較して不足していると筆者はコンサルの現場から見

ている。

　ベテランの管理者であれば人材育成についての

失敗と反省を何度か経験していることだろう。筆者も

企業勤務の時代があり、苦い経験がある一人だが、

部下一人ひとりが明るく元気に生きがいや働きがい

を持って働いているか、仕事を通じて自己の可能性

を見だしているか、成長の実感を感じているか･･･、

管理者は冷静に部下の業績、成果を検証して、部下

の成長実感を感じとらなければならない。

　管理者として統括する、わがチームの成果を振り

返り、目標の妥当性や目標達成のプロセス、部下へ

の動機づけや助言、指導、援助は適正であったか否

かを振り返り、反省点は謙虚に反省することが大切

だ。

　仕事ばかりではなく部下のメンタルヘルスとストレ

ス管理まで細やかな気配りができなければ一人前の

管理者とはいえないだろう。

　患者の心身をサポートするのにスタッフの心と体

が病んでいるのでは良い仕事を出来るはずがない。

管理者は日常業務の円滑な推進だけではなく、スタッ

フ一人ひとりの健康管理についても気配り、目配り、

心配りが出来なければ一人前の管理者とはいえない

が、これがなかなか難しい。

　部下の業務成果を見れば部下の成長度を評価す

ることが出来る。成果振り返りの視点は次ぎの通りで

ある。

（1）部下各人に割り当てた目標と病院全体目標およ

　  び経営方針との関連は十分に考慮していたか。

（2）病院全体の目標を達成するためにスタッフ間の

　  連携も充分で、また「共同目標」も設定したか

（3）職務基準の難易度、仕事の優先度、順位づけ、緊

　  急度のウエイトづけなどは十分に考慮していたか。

（4）新しい仕事のやり方や手段、方法を織り込み職務

　  改善を図る努力をどの程度していたか。

（5）スタッフ各人の「職務基準」を集約すると、部内

　  （課内）目標の達成に繋がっていたか。

（6）目標は具体的かつ詳細によく検討を加えており、

　  部下のやる気にも配慮した内容になっていたか。

（7）職務基準は部下の能力レベルより、やや高めに

　 設定しキャリア形成に繋がる長期目標を織り込

　 み、成功体験を持てる目標を意識的に設定してい

　  たか…等々。

　以上、部下育成に繋がるフィードバックを考える

時、部下育成は管理者の最重要職責であることを再

認識し、反省課題があれば次期の改善目標として設

定することが大切である。

　職場には目標があり、その目標実現に向けてリー

ダーシップを発揮する。スタッフは職場の共通目標プ

ラス各人に割り当てた個人目標の２つを以って今期

の職務基準を設定することになる。

　目標達成には努力と苦痛と喜びが伴うが、努力の

結果の成果や達成感が人を一層成長させることをよ

く理解した上で部下指導を行っているだろうか。

　次に、管理者の多くが経験した反省点から部下育

成のチエックポイントを整理してみた。あなたの管理

能力を再チエックして頂きたい。

（1）組織における管理者の役割や影響力の大きさを 

　 あなたはよく理解し、レスポンスしているか。また、  

　 その時の部下の行動変化に気がつき、その場に

　  相応しい対応をとっていたか。

（2）病院の理念や経営方針を行動基準として、チー

　 ムメンバー全員で翻訳し、一糸乱れない行動が

　  とれるように統括を行っていたか。

（3）人生はチャレンジ。人がやれないことをやるから

　 私達の価値があることをよく認識し、チームが一

　 団となって、患者、利用者、家族サービスの向上

　 に工夫を凝らしていたか。また、自己革新（チャレ

　 ンジ）の必要性をスタッフ一人ひとりによく認識

　  させていたか。

（4）部下は誰かをモデルに自分づくりをしていること

　 を理解して欲しい。また、上司として私は部下が憧

　 れるモデル者になりたいという、上昇志向を持

　 ち、立ち振る舞いにも気を使っていたか。

（5）やる気はあるが、チャレンジに自信がないという

　 のが普通の部下である。上司であるあなたは、部

　 下を勇気づけるアドバイザーであることを理解し

　 て行動しているか。

（6）人の行動の裏側には感情がうごめいている。ま

　 た、その背後には欲求がある。その感情を受け止

　 めてアドバイスをしていたか。

（7）部下のその都度の問題点や行動改善事項は時

　 間をおかず、その場において適宜適切にアドバイ

　 スをしていたか。

（8）究極の場面において、適切な部下への指導が出

　 来るか否かは、管理者自身が長年の職務経験に

　 よって培った職業観、人生観である。管理者はい

　 つも職務を通じて生き、働く意味を部下に伝える

　 気概を持たなければならないことや、働きの姿を

　　部下やスタッフに感じさせ、伝えていたか。

（9）職場目標はいかなる理由があろうとも達成しなけ

　 ればならない。しかし、その目標達成には努力と

　 苦痛と喜びが共存する。喜びは成功体験から生ま

　 れるが、その成功体験づくりに関与したあなたの

　 影響度はどの程度か。意図的、計画的に成功体験

　 づくりに留意していただろうか。

（10）部下を理解し部下を育てるためには、まず管理者

　 である私自身が物の見方や考え方の偏りやこだ

　 わり、また、とらわれの心をほぐすことが必要であ

　 る。自分自身のマネジメントスタイルを振り返る

　 謙虚さが必要である。事実を事実として見る眼

　 に、くもりはなかったか。

（11）人は期待と目標と評価によって動機づけられる。

　 目標の達成評価はしっかりと行い、そのフィード

　 バックは次期目標達成の動機づけとして、つな

　 がっているか。

　部下育成のポイントは、職務基準達成の結果から、

今後の部下の成長、発展へと熱い思いを語るととも

に、部下自身の能力開発、行動改善のあり方までを考

えさせ経験させることにある。

　そして、現状の姿とあるべき姿のギャップの問題点

を分析し、その時その場で、その部下とどのような共

感的合意が得られるかが、管理者としての力量であ

るのだ。
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　　　とくちに入院といっても、人間ドックのような場合から、生死の境をさまようような状況下でのものまでさまざまだ
　　　が、それにともなう入院生活も、それぞれの場合で大きく異なってくる。しかし、どのような形での入院にしろ、すこし
でも快適な生活が送れるよう、本人はもとより、まわりの人たちも努力しなくてはならない。なぜなら、それが病気の回復に
大きく影響するからだ。
　入院すると多くの人は気弱になる。医者や看護婦に気をつかい、また大部屋に入院すれば同室の患者さんたちにも気をつ
かう。気をつかいすぎて、はたから見ていても気の毒になる患者さんもいる。性分だから仕方がないといってしまえばそれ
までだが、せめて入院しているときぐらいは、すこしは自分勝手にふるまってもいいのではないかと思ってしまう。もちろ
ん、同室の患者さんに迷惑をかけないという、最低の線は守ってもらわなくてはならないが。もし、あなたや、あなたの家族
や知りあいが入院生活をするなら、これだけは忘れないでいてほしい。病院でいちばん大事にされなくてはならない人は、
患者さん自身であるということを。

石川恭三氏（杏林大学医学部名誉教授、医学博士）著　「入院を愉しむ本」より

　単なるマナーかと思いきや、接遇には「組織の想い」を伝えていく力もあるということをご理解いただけたでしょうか。患者さまは普段

の何気ないやりとりの中で、病気と向き合いながら、真剣に医療機関の姿勢を感じとろうとしています。スタッフの一人ひとりが医療人と

しての想いはもちろん、どれほど組織の想いを大切に患者さまと向き合っているか、という基本的なことが信頼につながるということで

す。ただ仕事をこなしてお給料をもらえばいいという気持ちはすぐに見抜かれます。「相手の立場に立つ」という接遇の基本は「自分の生き
方の姿勢」ともいえるのです。

～マナーでノック、マインドでタッチ～

病は「気」から
気は「接遇」からⅡ

組織の接遇 ～あなたはどんな「形」で表現していますか？～第４回

【医療の世界のいい話】

　理念・方針を待合室に貼って患者さまにも見ていただけるようにしている医療機関も多くなりました。またホームページに明文化
されているところも多いですね。ここで肝に銘じなくてはならないことは、「理念・方針は患者さまとの約束である」ということです。
約束ですから守らなければなりませんし、なにより診療時に実行して頂きたい…というのが患者側の気持ちです。貴院の【想い】を
どんな形にして、どう表現しお伝えしていくのか、全員で認識を共有していかなければ、患者さまには伝わりません。貴院の素晴らし
さを患者さまに十分お伝えするために、ぜひ始めて下さい！ マナーでノック・マインドでタッチ！

　知らずしらずのうちに、「お世話してあげている」「診てあげる」という気持ちになっていたら要注意で
す。診療なんだからこちらが「上」などと無意識に「上下関係」をつくっていませんか。患者さまと医療ス
タッフは相互理解・相互感謝の上に成り立っています。また医療者の接遇は患者さまの病気快復のため、
「自然治癒力」「治療意欲」を引き上げるという目的があります。どんなときにも敬意の気持ちを忘れずに！

　身近でお世話をしてくれる看護師さんやスタッフの方は、患者側からみれば、医師よりも身近な存在といえ
るかもしれません。入院治療を受ける患者さまは、入院という非日常の生活の中で、また通院にしても病気と
いう思いがけない出来事を背負って闘病されます。普段なら元気にやり過ごせる些細なことも、少しづつダ
メージにしてしまう状態ともいえます。そんな時の医療スタッフの温かなほほえみや言葉は何よりも励ましに
なります。病室を訪ねてくれること、名前を呼んでくれること、暑いとか寒いとか気遣ってくれること。自分に関
心をもってもらえることがとても嬉しいのです。元気なときには何でもなかったことがどんなに嬉しいことにな
るのか、私たちはより細やかに感じとる感性が求められます。

　余談ですが、私自身が入院した時のことです。嬉しい光景がありました。夜中頻繁にナースコールでトイレ介助を頼む同室の
Ａさん（70過ぎの女性）がトイレに尿パッドを詰まらせてしまったのです。気付いた看護師さんがさりげなく伝えたところ、最初Ａさ
んは「私じゃない」と怒ってしまいました。が、その後自分がしているはずの尿パッドが外れているのに気付き、その看護師さんを
呼んで「ごめんね。私のおむつだったみたい」と本当に申し訳なさそうに言われるのです。深夜3時ころで、病棟はひっそりしてい
ます。看護師さんは、同室の患者にも配慮しながら、できるだけ小声で「大丈夫ですよ。悪気でしたんじゃないんだから、気にしなく
て大丈夫ですよ。いやな思いをさせてごめんなさいね。話してくれてありがとう。もう大丈夫だから気にしないでね。じゃあ、トイレ
に行っておきましょうか。本当にごめんなさいね」とＡさんを気遣います。
　看護師さんの言葉は聞いていた私の心も癒やしてくれました。私はこの看護師さんの勤務日は、「あの看護師さんがいてくれ
る」と思うだけで、幸せな気持ちで入院生活を送ることができました。「大丈夫」「ごめんなさいね」「ありがとう」は、まるで魔法の
言葉のような響きがありました。皆さんにもぜひたくさん使っていただきたいです。

始めましょう、接遇改善！

　今月の目標を「お迎えはその方の所まで行き、目的の場所まで案内する」と決めたら、全員で実行します。一カ月たてば、ほとん
どの方はそのやり方が習慣になり、自然に行えるようになります。そうなったら、翌月はまた新しい目標を立てて実行します。この繰
り返しで対応レベルは、自然に向上していきます。
「決めごと」から「習慣」へ変えてしまえば、苦になることもなくなります。

　たとえば、「私たちは丁寧でわかりやすく、優しい医療を提供していきます」という理念だとします。こ
れでは抽象的で、「丁寧」という言葉ひとつとってみてもどう表現していくのか、人それぞれバラツキが
出てしまいます。これをより具体的な形にしていきましょう。

「決めごと」から「習慣」へ

　「その方の所へ行って、目的地まで連れて行く」というだけで、話し方や動作が事務的だったり、患者さまの
ペースを無視していては対応がいいとはいえません。

　たった一場面の出来事ですが、患者さまにとっては、在院の間、何度となく繰り返されるものです。感じがいい・悪いというイメー
ジは、結局この場面場面で受ける印象なのです。一つひとつの場面に、理念や方針の気持ちを大事にこめることで、「ああ、この病
院は本当に患者のことを大事にしてくれているなぁ」と病院の姿勢を感じることができます。自分が患者さまと接する一つひとつの
場面を大切にしたいものです。そして全員が実行すること、これが不可欠です。全員がするから満足になる…連続性のあるサービ
スは感動につながります。

ここで活躍するのが「接遇」です。

　入院されていて毎日会っていると、また長年来院していただいているとつい友人のような親しさで話しかけることがあります。
相手の方も同じ感覚で話されていれば、その方との距離がこれまでの信頼関係で近くなった証拠です。ただ要注意は、度が過ぎ
て不快感を与えてしまっていないかということです。馴れ馴れし過ぎたと思ったらすかさず敬語で立て直しましょう。また会話の最
初と最後、たとえば入室する時はきちんと「失礼します」、退室の時に「失礼しました」と敬意を表すと途中がくだけた会話であって
も全体的に丁寧さを感じることができます。
　また本人同士はよくても、周りの方にどのように映っているのかということも意識しましょう。「あの人にはよく話すけど、私には冷
たい」「ここはいつかはあんなに馴れ馴れしくするんだ」など、私たちが思ってもみないことを感じていらっしゃるかもしれません。

これまで病院にて秘書・ロビーマネージャー
クレーム対応・職員育成などを担当
e-mail : htxtq521@ybb.ne.jp

「あなたがいるから元気になれる！」
そんな病院創りを目指しています。

K’s オフィス代表
医療専門接遇講師　佐竹桂子

lesson！

○上から目線
○子供ことば
○命令口調

… 「～してあげます」「診てあげます」「言うとおりにして下さい」「仕方ないですね」
… 「よかったね」「オシッコでる？」「ですよ～」「だね～」（語尾を伸ばす・上げる）
… 「～してもらわないと困ります」「とにかくもう一度検査します」「急いで下さい」

「パークを訪れる全ての人が、現実を忘れ、幸せな時間を
過ごせるためにはキャストはどんな努力でも
惜しんではいけない」を理念に
①目を見て笑いかける！ 
②ゲストひとりひとりに挨拶し、歓迎の気持ちを示す 
③ゲストに接する 
④サービスを迅速に回復する 
⑤適切なボディランゲージを示す 
⑥魔法のようにすばらしいゲスト経験を保つ 
⑦ゲストひとりひとりに感謝する
というサービスガイドラインを実践し、高い人気を誇っている

「安全理念」「経営理念」「経営ビジョン」を社内に
徹底させるため、“現場に策あり”と社員との対話
を重ね、従業員の想いの三本柱「あんしん・あった
か・明るく元気」が生まれた。
このキーワードを社員全員が暗黙知に落とし込
む努力が始まり、マインドとスピリットがこの航
空会社の土壌を創っている

「地球上で一番たくさん“ありがとう”の集ま
るグループになりたい」を経営理念に事業を
全国展開。「大事なのはサービスマニュアル
を覚えることではなく、そのマニュアルの書
かれた目的を理解すること。その目的の理解
は本質の理解を生み働く人を主人公にする」
という熱い想いで社員教育を行っている。

おはようございます。
失礼します。
○○さん、お目覚めですか。
お食事はお済みですか。
お休みのところ失礼します。
なにかご用はございませんか
失礼いたしました。

お名前をお呼びし挨拶する
（笑顔・目線）

待たせたことをお詫びする
（会釈）

方向がわかりやすいように指し示す
相手の動きに合わせて歩く
荷物が重そうであればお持ちする
（姿勢・歩き方・指し示す手の形）

失礼します。
今から点滴をいたします。
ご気分はいかがですか。
おふとんを胸まで下げますがよろしいですか。
腕をこちらにのせていただけますか。
ありがとうございます。

（最低限必要なことば） （状況・相手に合わせ気持ちを伝えることば）

●馴れ馴れしさにご用心！

避けたい話し方

○丁寧に
○わかりやすく
○優しく

… 相手の理解を確かめながらゆっくり話す・用がある時はこちらから患者さまの所まで行くようにする
… 専門用語は使わない・場所を聞かれたら手で方向を示しながら説明する
… 患者さまの話をよく聞きうなづきや返事をしながら診療を行う・動きは相手のペースを第一にする

○○さん、今日はいいお天気ですよ。
お目覚めですか。昨日は眠れましたか。
ごめんなさい。起こしてしまいましたね…
何度かトイレに行かれてよく眠れませんでしたね。
大丈夫ですか。もう少し横になられますか。
10時には検査の準備ができると思いまが大丈夫ですか。
お迎えにまいりますので、それまでゆっくりお休み下さい。

（点滴）何度もごめんなさいね。痛みがあって辛いですね。
なるべく楽な姿勢で行いましょう。今はどうですか。
何度もごめんなさいね。今度は左手から点滴をしましょうか。
少しくらいなら動いても大丈夫ですよ。
痛みがあったら我慢せずに、すぐに教えて下さいね。
ナースコールを近くにおいておきますね。
こちらでとどきますか。辛い時は遠慮しなくていいですからね。
大丈夫ですか。時々様子を見にきますので安心して下さいね。

マナーでノック マインドでタッチ

あるテーマパーク

ある航空会社

ある飲食店
～現場を通して～【病棟】

目標 義務 習慣

今回は病棟を通して「ノック」と「タッチ」を考えてみましょう。

ノックして気持ちに近づいたら、共感や受容でどんどんタッチしていきましょう！

このような気持ちで全員が対応したらきっと患者さまは「満足」を飛び越えて「感激」されることでしょう。
組織全体がバラツキなく、ぶれることなく実行している。それが強い組織、組織の実力といえます。
そして全員が実行することで、その医療機関の想いを患者さまは感じることができるのだと思います。

《このレッスンのコーナーはぜひ職場でのトレーニングに役立てていただければ幸いです。》

マインドをプラスすると…

「～さん、こんにちは。　　　お待たせして申し訳ありませんでした。　　　今から検査室へご案内いたします。こちらへどうぞ」

医療機関にも「理念・方針」がありますが
企業でもそれぞれの理念を「自分たちの形」で表しています。

全員で実践することでお客様に感動を与え
スタッフも生きがいを持って仕事に打ち込んでいける
仲間と同じ目的に向かっていく喜びを感じることができる。

ひ

　今回は接遇が、組織にとってどんな意味があるかということについて考えてみたいと思います。接遇とは「よい人間関係を構築
するための最低限のマナー」ですが、医療機関や企業は、それをどう活かしているのか。なぜ組織ぐるみで取り組むことが大切な
のか。皆さんの職場にもある理念や方針を通して考えてみて下さい。

病室は患者さまの住まい
私たちがお邪魔する
という気持ちで
礼を尽くして行動しましょう。

〈例〉

みなさんの職場にも理念や方針といったものがあると思います。まだ明文化されていなくても、院長には
「どんな医療を提供していくか」ということがはっきりと描かれているはずです。まず、その院長の想いを、
スタッフ全員が共有することがスタートです。気持ちを共有したら、みんなで「形」にしていきましょう。

業務成果についての振り返り

出来る管理者の職務遂行能力

人材育成についての反省
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〈第3回〉
人材とは、一体どういう人を
言うのだろう…。

～私はできる管理者、それともダメな人～

はじめての人事・賃金基礎講座
誌上セミナー

はじめての人事・賃金基礎講座

　ある有名な数箇所の医療機関に従事する医師を

はじめとする職員の活性化状況のアンケート調査を

(立命館大学医療経営研究センター、ＨＲＭ研究会)

で行った。結果は現在、集約中であるが調査項目中

に次の質問がある。

１．「私の好感度」

　(1)「職場で私は重要な人材であると思う。」

　(2)「職場で私は有能な人材であると思う。」

　(3)「私は3年後、5年後も輝いていると思う。」

２．「私の幸福度」

　(1)私はこの瞬間も輝いている。

　(2)目標があるから目標達成の道のりは辛いとは思

　　 わない。

　等々の質問項目が列挙されているが、回答結果は

全体的に否定的でモラールも低く予想外であった。

　アンケート調査は調査機関も2病院、2施設に限定

したものではあるが、医師はじめ、看護師、コメディカ

ル、事務員などで「自分の職責を全うしている」と答え

た職員は、職種により違うが39.５％～57.1％で、職

責への誇りと職務遂行への自信のなさをデータから

読み取る事ができる。

　これら調査結果の論文発表は紙面の関係から、ま

たの機会とし当原稿から割愛するが、医師はじめ、他

職種の職員のプライドや職務満足度は低いことが

分った。どうしてこのような結果になったのか、一般企

業に勤務する社員との違いは何か、現在、筆者が代

表を務めるＨＲＭ研究会で分析中であるが、一つ考え

られるのは教育の問題ではないかと推察をしている。

医療機関における教育体系や教育内容の問題では

ないかと筆者は考えている。

　どこの医療機関でも教育委員会があり、教育体系

は整備されているように思えるが、その中身は職能、

技術研修が主体である。

　社会人、人間としてのマインド、企業人としての役

割研修がほとんどなされていないのが大半であり、そ

の結果、マネジメントとか社会意識や使命感の問題

も生じていると言っても過言ではないように思われる。

人材づくりは職能開発ばかりではない。人材としての

心のマインド、人間教育、職業人教育も一般企業に比

較して不足していると筆者はコンサルの現場から見

ている。

　ベテランの管理者であれば人材育成についての

失敗と反省を何度か経験していることだろう。筆者も

企業勤務の時代があり、苦い経験がある一人だが、

部下一人ひとりが明るく元気に生きがいや働きがい

を持って働いているか、仕事を通じて自己の可能性

を見だしているか、成長の実感を感じているか･･･、

管理者は冷静に部下の業績、成果を検証して、部下

の成長実感を感じとらなければならない。

　管理者として統括する、わがチームの成果を振り

返り、目標の妥当性や目標達成のプロセス、部下へ

の動機づけや助言、指導、援助は適正であったか否

かを振り返り、反省点は謙虚に反省することが大切

だ。

　仕事ばかりではなく部下のメンタルヘルスとストレ

ス管理まで細やかな気配りができなければ一人前の

管理者とはいえないだろう。

　患者の心身をサポートするのにスタッフの心と体

が病んでいるのでは良い仕事を出来るはずがない。

管理者は日常業務の円滑な推進だけではなく、スタッ

フ一人ひとりの健康管理についても気配り、目配り、

心配りが出来なければ一人前の管理者とはいえない

が、これがなかなか難しい。

　部下の業務成果を見れば部下の成長度を評価す

ることが出来る。成果振り返りの視点は次ぎの通りで

ある。

（1）部下各人に割り当てた目標と病院全体目標およ

　  び経営方針との関連は十分に考慮していたか。

（2）病院全体の目標を達成するためにスタッフ間の

　  連携も充分で、また「共同目標」も設定したか

（3）職務基準の難易度、仕事の優先度、順位づけ、緊

　  急度のウエイトづけなどは十分に考慮していたか。

（4）新しい仕事のやり方や手段、方法を織り込み職務

　  改善を図る努力をどの程度していたか。

（5）スタッフ各人の「職務基準」を集約すると、部内

　  （課内）目標の達成に繋がっていたか。

（6）目標は具体的かつ詳細によく検討を加えており、

　  部下のやる気にも配慮した内容になっていたか。

（7）職務基準は部下の能力レベルより、やや高めに

　 設定しキャリア形成に繋がる長期目標を織り込

　 み、成功体験を持てる目標を意識的に設定してい

　  たか…等々。

　以上、部下育成に繋がるフィードバックを考える

時、部下育成は管理者の最重要職責であることを再

認識し、反省課題があれば次期の改善目標として設

定することが大切である。

　職場には目標があり、その目標実現に向けてリー

ダーシップを発揮する。スタッフは職場の共通目標プ

ラス各人に割り当てた個人目標の２つを以って今期

の職務基準を設定することになる。

　目標達成には努力と苦痛と喜びが伴うが、努力の

結果の成果や達成感が人を一層成長させることをよ

く理解した上で部下指導を行っているだろうか。

　次に、管理者の多くが経験した反省点から部下育

成のチエックポイントを整理してみた。あなたの管理

能力を再チエックして頂きたい。

（1）組織における管理者の役割や影響力の大きさを 

　 あなたはよく理解し、レスポンスしているか。また、  

　 その時の部下の行動変化に気がつき、その場に

　  相応しい対応をとっていたか。

（2）病院の理念や経営方針を行動基準として、チー

　 ムメンバー全員で翻訳し、一糸乱れない行動が

　  とれるように統括を行っていたか。

（3）人生はチャレンジ。人がやれないことをやるから

　 私達の価値があることをよく認識し、チームが一

　 団となって、患者、利用者、家族サービスの向上

　 に工夫を凝らしていたか。また、自己革新（チャレ

　 ンジ）の必要性をスタッフ一人ひとりによく認識

　  させていたか。

（4）部下は誰かをモデルに自分づくりをしていること

　 を理解して欲しい。また、上司として私は部下が憧

　 れるモデル者になりたいという、上昇志向を持

　 ち、立ち振る舞いにも気を使っていたか。

（5）やる気はあるが、チャレンジに自信がないという

　 のが普通の部下である。上司であるあなたは、部

　 下を勇気づけるアドバイザーであることを理解し

　 て行動しているか。

（6）人の行動の裏側には感情がうごめいている。ま

　 た、その背後には欲求がある。その感情を受け止

　 めてアドバイスをしていたか。

（7）部下のその都度の問題点や行動改善事項は時

　 間をおかず、その場において適宜適切にアドバイ

　 スをしていたか。

（8）究極の場面において、適切な部下への指導が出

　 来るか否かは、管理者自身が長年の職務経験に

　 よって培った職業観、人生観である。管理者はい

　 つも職務を通じて生き、働く意味を部下に伝える

　 気概を持たなければならないことや、働きの姿を

　　部下やスタッフに感じさせ、伝えていたか。

（9）職場目標はいかなる理由があろうとも達成しなけ

　 ればならない。しかし、その目標達成には努力と

　 苦痛と喜びが共存する。喜びは成功体験から生ま

　 れるが、その成功体験づくりに関与したあなたの

　 影響度はどの程度か。意図的、計画的に成功体験

　 づくりに留意していただろうか。

（10）部下を理解し部下を育てるためには、まず管理者

　 である私自身が物の見方や考え方の偏りやこだ

　 わり、また、とらわれの心をほぐすことが必要であ

　 る。自分自身のマネジメントスタイルを振り返る

　 謙虚さが必要である。事実を事実として見る眼

　 に、くもりはなかったか。

（11）人は期待と目標と評価によって動機づけられる。

　 目標の達成評価はしっかりと行い、そのフィード

　 バックは次期目標達成の動機づけとして、つな

　 がっているか。

　部下育成のポイントは、職務基準達成の結果から、

今後の部下の成長、発展へと熱い思いを語るととも

に、部下自身の能力開発、行動改善のあり方までを考

えさせ経験させることにある。

　そして、現状の姿とあるべき姿のギャップの問題点

を分析し、その時その場で、その部下とどのような共

感的合意が得られるかが、管理者としての力量であ

るのだ。
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　　　とくちに入院といっても、人間ドックのような場合から、生死の境をさまようような状況下でのものまでさまざまだ
　　　が、それにともなう入院生活も、それぞれの場合で大きく異なってくる。しかし、どのような形での入院にしろ、すこし
でも快適な生活が送れるよう、本人はもとより、まわりの人たちも努力しなくてはならない。なぜなら、それが病気の回復に
大きく影響するからだ。
　入院すると多くの人は気弱になる。医者や看護婦に気をつかい、また大部屋に入院すれば同室の患者さんたちにも気をつ
かう。気をつかいすぎて、はたから見ていても気の毒になる患者さんもいる。性分だから仕方がないといってしまえばそれ
までだが、せめて入院しているときぐらいは、すこしは自分勝手にふるまってもいいのではないかと思ってしまう。もちろ
ん、同室の患者さんに迷惑をかけないという、最低の線は守ってもらわなくてはならないが。もし、あなたや、あなたの家族
や知りあいが入院生活をするなら、これだけは忘れないでいてほしい。病院でいちばん大事にされなくてはならない人は、
患者さん自身であるということを。

石川恭三氏（杏林大学医学部名誉教授、医学博士）著　「入院を愉しむ本」より

　単なるマナーかと思いきや、接遇には「組織の想い」を伝えていく力もあるということをご理解いただけたでしょうか。患者さまは普段

の何気ないやりとりの中で、病気と向き合いながら、真剣に医療機関の姿勢を感じとろうとしています。スタッフの一人ひとりが医療人と

しての想いはもちろん、どれほど組織の想いを大切に患者さまと向き合っているか、という基本的なことが信頼につながるということで

す。ただ仕事をこなしてお給料をもらえばいいという気持ちはすぐに見抜かれます。「相手の立場に立つ」という接遇の基本は「自分の生き
方の姿勢」ともいえるのです。

～マナーでノック、マインドでタッチ～

病は「気」から
気は「接遇」からⅡ

組織の接遇 ～あなたはどんな「形」で表現していますか？～第４回

【医療の世界のいい話】

　理念・方針を待合室に貼って患者さまにも見ていただけるようにしている医療機関も多くなりました。またホームページに明文化
されているところも多いですね。ここで肝に銘じなくてはならないことは、「理念・方針は患者さまとの約束である」ということです。
約束ですから守らなければなりませんし、なにより診療時に実行して頂きたい…というのが患者側の気持ちです。貴院の【想い】を
どんな形にして、どう表現しお伝えしていくのか、全員で認識を共有していかなければ、患者さまには伝わりません。貴院の素晴らし
さを患者さまに十分お伝えするために、ぜひ始めて下さい！ マナーでノック・マインドでタッチ！

　知らずしらずのうちに、「お世話してあげている」「診てあげる」という気持ちになっていたら要注意で
す。診療なんだからこちらが「上」などと無意識に「上下関係」をつくっていませんか。患者さまと医療ス
タッフは相互理解・相互感謝の上に成り立っています。また医療者の接遇は患者さまの病気快復のため、
「自然治癒力」「治療意欲」を引き上げるという目的があります。どんなときにも敬意の気持ちを忘れずに！

　身近でお世話をしてくれる看護師さんやスタッフの方は、患者側からみれば、医師よりも身近な存在といえ
るかもしれません。入院治療を受ける患者さまは、入院という非日常の生活の中で、また通院にしても病気と
いう思いがけない出来事を背負って闘病されます。普段なら元気にやり過ごせる些細なことも、少しづつダ
メージにしてしまう状態ともいえます。そんな時の医療スタッフの温かなほほえみや言葉は何よりも励ましに
なります。病室を訪ねてくれること、名前を呼んでくれること、暑いとか寒いとか気遣ってくれること。自分に関
心をもってもらえることがとても嬉しいのです。元気なときには何でもなかったことがどんなに嬉しいことにな
るのか、私たちはより細やかに感じとる感性が求められます。

　余談ですが、私自身が入院した時のことです。嬉しい光景がありました。夜中頻繁にナースコールでトイレ介助を頼む同室の
Ａさん（70過ぎの女性）がトイレに尿パッドを詰まらせてしまったのです。気付いた看護師さんがさりげなく伝えたところ、最初Ａさ
んは「私じゃない」と怒ってしまいました。が、その後自分がしているはずの尿パッドが外れているのに気付き、その看護師さんを
呼んで「ごめんね。私のおむつだったみたい」と本当に申し訳なさそうに言われるのです。深夜3時ころで、病棟はひっそりしてい
ます。看護師さんは、同室の患者にも配慮しながら、できるだけ小声で「大丈夫ですよ。悪気でしたんじゃないんだから、気にしなく
て大丈夫ですよ。いやな思いをさせてごめんなさいね。話してくれてありがとう。もう大丈夫だから気にしないでね。じゃあ、トイレ
に行っておきましょうか。本当にごめんなさいね」とＡさんを気遣います。
　看護師さんの言葉は聞いていた私の心も癒やしてくれました。私はこの看護師さんの勤務日は、「あの看護師さんがいてくれ
る」と思うだけで、幸せな気持ちで入院生活を送ることができました。「大丈夫」「ごめんなさいね」「ありがとう」は、まるで魔法の
言葉のような響きがありました。皆さんにもぜひたくさん使っていただきたいです。

始めましょう、接遇改善！

　今月の目標を「お迎えはその方の所まで行き、目的の場所まで案内する」と決めたら、全員で実行します。一カ月たてば、ほとん
どの方はそのやり方が習慣になり、自然に行えるようになります。そうなったら、翌月はまた新しい目標を立てて実行します。この繰
り返しで対応レベルは、自然に向上していきます。
「決めごと」から「習慣」へ変えてしまえば、苦になることもなくなります。

　たとえば、「私たちは丁寧でわかりやすく、優しい医療を提供していきます」という理念だとします。こ
れでは抽象的で、「丁寧」という言葉ひとつとってみてもどう表現していくのか、人それぞれバラツキが
出てしまいます。これをより具体的な形にしていきましょう。

「決めごと」から「習慣」へ

　「その方の所へ行って、目的地まで連れて行く」というだけで、話し方や動作が事務的だったり、患者さまの
ペースを無視していては対応がいいとはいえません。

　たった一場面の出来事ですが、患者さまにとっては、在院の間、何度となく繰り返されるものです。感じがいい・悪いというイメー
ジは、結局この場面場面で受ける印象なのです。一つひとつの場面に、理念や方針の気持ちを大事にこめることで、「ああ、この病
院は本当に患者のことを大事にしてくれているなぁ」と病院の姿勢を感じることができます。自分が患者さまと接する一つひとつの
場面を大切にしたいものです。そして全員が実行すること、これが不可欠です。全員がするから満足になる…連続性のあるサービ
スは感動につながります。

ここで活躍するのが「接遇」です。

　入院されていて毎日会っていると、また長年来院していただいているとつい友人のような親しさで話しかけることがあります。
相手の方も同じ感覚で話されていれば、その方との距離がこれまでの信頼関係で近くなった証拠です。ただ要注意は、度が過ぎ
て不快感を与えてしまっていないかということです。馴れ馴れし過ぎたと思ったらすかさず敬語で立て直しましょう。また会話の最
初と最後、たとえば入室する時はきちんと「失礼します」、退室の時に「失礼しました」と敬意を表すと途中がくだけた会話であって
も全体的に丁寧さを感じることができます。
　また本人同士はよくても、周りの方にどのように映っているのかということも意識しましょう。「あの人にはよく話すけど、私には冷
たい」「ここはいつかはあんなに馴れ馴れしくするんだ」など、私たちが思ってもみないことを感じていらっしゃるかもしれません。

これまで病院にて秘書・ロビーマネージャー
クレーム対応・職員育成などを担当
e-mail : htxtq521@ybb.ne.jp

「あなたがいるから元気になれる！」
そんな病院創りを目指しています。

K’s オフィス代表
医療専門接遇講師　佐竹桂子

lesson！

○上から目線
○子供ことば
○命令口調

… 「～してあげます」「診てあげます」「言うとおりにして下さい」「仕方ないですね」
… 「よかったね」「オシッコでる？」「ですよ～」「だね～」（語尾を伸ばす・上げる）
… 「～してもらわないと困ります」「とにかくもう一度検査します」「急いで下さい」

「パークを訪れる全ての人が、現実を忘れ、幸せな時間を
過ごせるためにはキャストはどんな努力でも
惜しんではいけない」を理念に
①目を見て笑いかける！ 
②ゲストひとりひとりに挨拶し、歓迎の気持ちを示す 
③ゲストに接する 
④サービスを迅速に回復する 
⑤適切なボディランゲージを示す 
⑥魔法のようにすばらしいゲスト経験を保つ 
⑦ゲストひとりひとりに感謝する
というサービスガイドラインを実践し、高い人気を誇っている

「安全理念」「経営理念」「経営ビジョン」を社内に
徹底させるため、“現場に策あり”と社員との対話
を重ね、従業員の想いの三本柱「あんしん・あった
か・明るく元気」が生まれた。
このキーワードを社員全員が暗黙知に落とし込
む努力が始まり、マインドとスピリットがこの航
空会社の土壌を創っている

「地球上で一番たくさん“ありがとう”の集ま
るグループになりたい」を経営理念に事業を
全国展開。「大事なのはサービスマニュアル
を覚えることではなく、そのマニュアルの書
かれた目的を理解すること。その目的の理解
は本質の理解を生み働く人を主人公にする」
という熱い想いで社員教育を行っている。

おはようございます。
失礼します。
○○さん、お目覚めですか。
お食事はお済みですか。
お休みのところ失礼します。
なにかご用はございませんか
失礼いたしました。

お名前をお呼びし挨拶する
（笑顔・目線）

待たせたことをお詫びする
（会釈）

方向がわかりやすいように指し示す
相手の動きに合わせて歩く
荷物が重そうであればお持ちする
（姿勢・歩き方・指し示す手の形）

失礼します。
今から点滴をいたします。
ご気分はいかがですか。
おふとんを胸まで下げますがよろしいですか。
腕をこちらにのせていただけますか。
ありがとうございます。

（最低限必要なことば） （状況・相手に合わせ気持ちを伝えることば）

●馴れ馴れしさにご用心！

避けたい話し方

○丁寧に
○わかりやすく
○優しく

… 相手の理解を確かめながらゆっくり話す・用がある時はこちらから患者さまの所まで行くようにする
… 専門用語は使わない・場所を聞かれたら手で方向を示しながら説明する
… 患者さまの話をよく聞きうなづきや返事をしながら診療を行う・動きは相手のペースを第一にする

○○さん、今日はいいお天気ですよ。
お目覚めですか。昨日は眠れましたか。
ごめんなさい。起こしてしまいましたね…
何度かトイレに行かれてよく眠れませんでしたね。
大丈夫ですか。もう少し横になられますか。
10時には検査の準備ができると思いまが大丈夫ですか。
お迎えにまいりますので、それまでゆっくりお休み下さい。

（点滴）何度もごめんなさいね。痛みがあって辛いですね。
なるべく楽な姿勢で行いましょう。今はどうですか。
何度もごめんなさいね。今度は左手から点滴をしましょうか。
少しくらいなら動いても大丈夫ですよ。
痛みがあったら我慢せずに、すぐに教えて下さいね。
ナースコールを近くにおいておきますね。
こちらでとどきますか。辛い時は遠慮しなくていいですからね。
大丈夫ですか。時々様子を見にきますので安心して下さいね。

マナーでノック マインドでタッチ

あるテーマパーク

ある航空会社

ある飲食店
～現場を通して～【病棟】

目標 義務 習慣

今回は病棟を通して「ノック」と「タッチ」を考えてみましょう。

ノックして気持ちに近づいたら、共感や受容でどんどんタッチしていきましょう！

このような気持ちで全員が対応したらきっと患者さまは「満足」を飛び越えて「感激」されることでしょう。
組織全体がバラツキなく、ぶれることなく実行している。それが強い組織、組織の実力といえます。
そして全員が実行することで、その医療機関の想いを患者さまは感じることができるのだと思います。

《このレッスンのコーナーはぜひ職場でのトレーニングに役立てていただければ幸いです。》

マインドをプラスすると…

「～さん、こんにちは。　　　お待たせして申し訳ありませんでした。　　　今から検査室へご案内いたします。こちらへどうぞ」

医療機関にも「理念・方針」がありますが
企業でもそれぞれの理念を「自分たちの形」で表しています。

全員で実践することでお客様に感動を与え
スタッフも生きがいを持って仕事に打ち込んでいける
仲間と同じ目的に向かっていく喜びを感じることができる。

ひ

　今回は接遇が、組織にとってどんな意味があるかということについて考えてみたいと思います。接遇とは「よい人間関係を構築
するための最低限のマナー」ですが、医療機関や企業は、それをどう活かしているのか。なぜ組織ぐるみで取り組むことが大切な
のか。皆さんの職場にもある理念や方針を通して考えてみて下さい。

病室は患者さまの住まい
私たちがお邪魔する
という気持ちで
礼を尽くして行動しましょう。

〈例〉

みなさんの職場にも理念や方針といったものがあると思います。まだ明文化されていなくても、院長には
「どんな医療を提供していくか」ということがはっきりと描かれているはずです。まず、その院長の想いを、
スタッフ全員が共有することがスタートです。気持ちを共有したら、みんなで「形」にしていきましょう。

業務成果についての振り返り

出来る管理者の職務遂行能力

人材育成についての反省

筆者 ：齋藤清一 氏 
立命館大学客員教授、医療経営研究センター副センター長、日本病院
人事開発研究所 代表幹事
●専門分野：人事労務管理、賃金統計学、組織計画、目標管理、利益計
　画、予算統制、評価システム、労働法関連等
●所属学会：日本経営倫理学会、日本労務学会
●主な著書：「エクセレントホスピタル」（日総研）、「病院・施設の人事
　賃金制度の作り方」（日本能率協会）「人事考課実践テキスト」「病院
　人材育成とコンピテンシー活用の仕方」「医師の賃金はこう決める」
　「職能給の決め方が分る本」〔経営書院〕 他多数。

人事賃金の設計、改善改革コンサルのご相談を受け賜っております。
　人事考課、面接訓練、目標設定訓練、コンピテンシー評価者訓練、管
理監督者訓練、モチベーションアップ研修など、人事賃金のあらゆる改
革をサポートしています。

職員の幸せと経営の発展をサポートする
「日本病院人事開発研究所」
〒248-0001    鎌倉市十二所２２４
TEＬ 0467-25-4627    FAX  0467-25-5355 
e-mail:seiichi3@bronze.ocn.ne.jp  
http://www.jinjitinginkanri.sakura.ne.jp/

ご相談は
こちらに

立命館大学客員教授
医療経営研究センター副センター長
日本病院人事開発研究所代表幹事

齋藤 清一

〈第3回〉
人材とは、一体どういう人を
言うのだろう…。

～私はできる管理者、それともダメな人～

はじめての人事・賃金基礎講座
誌上セミナー

はじめての人事・賃金基礎講座

　ある有名な数箇所の医療機関に従事する医師を

はじめとする職員の活性化状況のアンケート調査を

(立命館大学医療経営研究センター、ＨＲＭ研究会)

で行った。結果は現在、集約中であるが調査項目中

に次の質問がある。

１．「私の好感度」

　(1)「職場で私は重要な人材であると思う。」

　(2)「職場で私は有能な人材であると思う。」

　(3)「私は3年後、5年後も輝いていると思う。」

２．「私の幸福度」

　(1)私はこの瞬間も輝いている。

　(2)目標があるから目標達成の道のりは辛いとは思

　　 わない。

　等々の質問項目が列挙されているが、回答結果は

全体的に否定的でモラールも低く予想外であった。

　アンケート調査は調査機関も2病院、2施設に限定

したものではあるが、医師はじめ、看護師、コメディカ

ル、事務員などで「自分の職責を全うしている」と答え

た職員は、職種により違うが39.５％～57.1％で、職

責への誇りと職務遂行への自信のなさをデータから

読み取る事ができる。

　これら調査結果の論文発表は紙面の関係から、ま

たの機会とし当原稿から割愛するが、医師はじめ、他

職種の職員のプライドや職務満足度は低いことが

分った。どうしてこのような結果になったのか、一般企

業に勤務する社員との違いは何か、現在、筆者が代

表を務めるＨＲＭ研究会で分析中であるが、一つ考え

られるのは教育の問題ではないかと推察をしている。

医療機関における教育体系や教育内容の問題では

ないかと筆者は考えている。

　どこの医療機関でも教育委員会があり、教育体系

は整備されているように思えるが、その中身は職能、

技術研修が主体である。

　社会人、人間としてのマインド、企業人としての役

割研修がほとんどなされていないのが大半であり、そ

の結果、マネジメントとか社会意識や使命感の問題

も生じていると言っても過言ではないように思われる。

人材づくりは職能開発ばかりではない。人材としての

心のマインド、人間教育、職業人教育も一般企業に比

較して不足していると筆者はコンサルの現場から見

ている。

　ベテランの管理者であれば人材育成についての

失敗と反省を何度か経験していることだろう。筆者も

企業勤務の時代があり、苦い経験がある一人だが、

部下一人ひとりが明るく元気に生きがいや働きがい

を持って働いているか、仕事を通じて自己の可能性

を見だしているか、成長の実感を感じているか･･･、

管理者は冷静に部下の業績、成果を検証して、部下

の成長実感を感じとらなければならない。

　管理者として統括する、わがチームの成果を振り

返り、目標の妥当性や目標達成のプロセス、部下へ

の動機づけや助言、指導、援助は適正であったか否

かを振り返り、反省点は謙虚に反省することが大切

だ。

　仕事ばかりではなく部下のメンタルヘルスとストレ

ス管理まで細やかな気配りができなければ一人前の

管理者とはいえないだろう。

　患者の心身をサポートするのにスタッフの心と体

が病んでいるのでは良い仕事を出来るはずがない。

管理者は日常業務の円滑な推進だけではなく、スタッ

フ一人ひとりの健康管理についても気配り、目配り、

心配りが出来なければ一人前の管理者とはいえない

が、これがなかなか難しい。

　部下の業務成果を見れば部下の成長度を評価す

ることが出来る。成果振り返りの視点は次ぎの通りで

ある。

（1）部下各人に割り当てた目標と病院全体目標およ

　  び経営方針との関連は十分に考慮していたか。

（2）病院全体の目標を達成するためにスタッフ間の

　  連携も充分で、また「共同目標」も設定したか

（3）職務基準の難易度、仕事の優先度、順位づけ、緊

　  急度のウエイトづけなどは十分に考慮していたか。

（4）新しい仕事のやり方や手段、方法を織り込み職務

　  改善を図る努力をどの程度していたか。

（5）スタッフ各人の「職務基準」を集約すると、部内

　  （課内）目標の達成に繋がっていたか。

（6）目標は具体的かつ詳細によく検討を加えており、

　  部下のやる気にも配慮した内容になっていたか。

（7）職務基準は部下の能力レベルより、やや高めに

　 設定しキャリア形成に繋がる長期目標を織り込

　 み、成功体験を持てる目標を意識的に設定してい

　  たか…等々。

　以上、部下育成に繋がるフィードバックを考える

時、部下育成は管理者の最重要職責であることを再

認識し、反省課題があれば次期の改善目標として設

定することが大切である。

　職場には目標があり、その目標実現に向けてリー

ダーシップを発揮する。スタッフは職場の共通目標プ

ラス各人に割り当てた個人目標の２つを以って今期

の職務基準を設定することになる。

　目標達成には努力と苦痛と喜びが伴うが、努力の

結果の成果や達成感が人を一層成長させることをよ

く理解した上で部下指導を行っているだろうか。

　次に、管理者の多くが経験した反省点から部下育

成のチエックポイントを整理してみた。あなたの管理

能力を再チエックして頂きたい。

（1）組織における管理者の役割や影響力の大きさを 

　 あなたはよく理解し、レスポンスしているか。また、  

　 その時の部下の行動変化に気がつき、その場に

　  相応しい対応をとっていたか。

（2）病院の理念や経営方針を行動基準として、チー

　 ムメンバー全員で翻訳し、一糸乱れない行動が

　  とれるように統括を行っていたか。

（3）人生はチャレンジ。人がやれないことをやるから

　 私達の価値があることをよく認識し、チームが一

　 団となって、患者、利用者、家族サービスの向上

　 に工夫を凝らしていたか。また、自己革新（チャレ

　 ンジ）の必要性をスタッフ一人ひとりによく認識

　  させていたか。

（4）部下は誰かをモデルに自分づくりをしていること

　 を理解して欲しい。また、上司として私は部下が憧

　 れるモデル者になりたいという、上昇志向を持

　 ち、立ち振る舞いにも気を使っていたか。

（5）やる気はあるが、チャレンジに自信がないという

　 のが普通の部下である。上司であるあなたは、部

　 下を勇気づけるアドバイザーであることを理解し

　 て行動しているか。

（6）人の行動の裏側には感情がうごめいている。ま

　 た、その背後には欲求がある。その感情を受け止

　 めてアドバイスをしていたか。

（7）部下のその都度の問題点や行動改善事項は時

　 間をおかず、その場において適宜適切にアドバイ

　 スをしていたか。

（8）究極の場面において、適切な部下への指導が出

　 来るか否かは、管理者自身が長年の職務経験に

　 よって培った職業観、人生観である。管理者はい

　 つも職務を通じて生き、働く意味を部下に伝える

　 気概を持たなければならないことや、働きの姿を

　　部下やスタッフに感じさせ、伝えていたか。

（9）職場目標はいかなる理由があろうとも達成しなけ

　 ればならない。しかし、その目標達成には努力と

　 苦痛と喜びが共存する。喜びは成功体験から生ま

　 れるが、その成功体験づくりに関与したあなたの

　 影響度はどの程度か。意図的、計画的に成功体験

　 づくりに留意していただろうか。

（10）部下を理解し部下を育てるためには、まず管理者

　 である私自身が物の見方や考え方の偏りやこだ

　 わり、また、とらわれの心をほぐすことが必要であ

　 る。自分自身のマネジメントスタイルを振り返る

　 謙虚さが必要である。事実を事実として見る眼

　 に、くもりはなかったか。

（11）人は期待と目標と評価によって動機づけられる。

　 目標の達成評価はしっかりと行い、そのフィード

　 バックは次期目標達成の動機づけとして、つな

　 がっているか。

　部下育成のポイントは、職務基準達成の結果から、

今後の部下の成長、発展へと熱い思いを語るととも

に、部下自身の能力開発、行動改善のあり方までを考

えさせ経験させることにある。

　そして、現状の姿とあるべき姿のギャップの問題点

を分析し、その時その場で、その部下とどのような共

感的合意が得られるかが、管理者としての力量であ

るのだ。


