
当院の看護師が大切にしていること

１．患者さん・ご家族の思いや希望をもとに

今後の方針・各職種の関わり方、関わった結果などを共有しています

２．言語的コミュニケーションが困難な患者さんとご家族の思いに

沿った看護を目指し、多職種で支援方法を検討しています

３．患者さん・ご家族を支える院内の様々なチーム活動に参加しています

４．患者さん・ご家族の思いに沿った看護を目指して

思いを確認するツールを体験し、支援方法の向上を図っています

『患者さんの思いを聴き、意思決定を支える』



カンファレンスの一場面

【残りの時間を家で家族で過ごしたいと想いを話された患者】

医師

今後の病状予測
退院後の注意事項

往診医への引継ぎ事項など

MSW（医療ソーシャルワーカー）

社会福祉事業への引継ぎ事項
地域との連携、調整など

管理栄養士

食事の形態の工夫

栄養指導の必要性 など

看護師

患者・家族の想いの代弁者
病気のことや生活について

退院後の生活を踏まえた援助の提案
訪問看護など社会サービスの引継ぎ事項

家族サポートの必要性 など

理学療法士・作業療法士
言語聴覚士

現在の筋力・歩行状態
動作時の注意事項

嚥下状態・介助の方法など

１．患者さん・ご家族の想いや希望をもとに
今後の方針・各職種の関わり方、関わった結果などを話し合います

臨床心理士
患者の精神的ケア

心理的ケアを踏まえた
関わり方など

薬剤師

使用中の薬剤に
関する注意事項
退院後の薬剤管理

など

療養指導員・保育士

患者への関わり方
ご家族へのサポート

など

当院には
リエゾンナースが

います



臨床倫理の4原則

１．自律性の尊重
２．善行
３．無危害
４．公平・公正

参考：Albert R.Jonsen，臨床倫理学 第５版，新興医学出版社，2006

２．言語的コミュニケーションが困難な患者さんとご家族の思いに
沿った看護を目指し、多職種で想いを確認しています

【カンファレンス風景】

ケースカンファレンスの一つ：臨床倫理の4分割法（ジョンセンの4分割法）の活用
ある症例（とくに生死に関わる判断の難しいもの）を検討するためのフレームワーク。

4分割の表にあるそれぞれのテーマについて情報を収集し、倫理的な問題についても話し合っています。



３．患者さん・ご家族を支える院内の様々なチーム活動があります

【多職種が参加し、院内で活動しているチーム】

NST
【栄養サポートチーム】

緩和ケアチーム

RST
【呼吸ケアサポートチーム】

認知症ケアチーム

【写真】

【写真】

【写真】

KST
【筋ジストロフィー
サポートチーム】

【写真】



【想いを確認するツールを体験してみる】

もしバナカードゲーム
『人生の最期にどうありたいか』を話します。
誰もが大切なことだと分かっていながら、
つい避けてしまいがちな難しいテーマを、
ゲームを通して自分の考えや相手の考えを、
話し合ったり共有したりすることが出来ます

４．患者さん・ご家族の思いに沿った看護を目指して
思いを確認するツールを体験し、支援方法の向上を図っています

体験場面

感想：自分が何を大切に考えているか、意識する
きっかけとなった。
人それぞれに、大切なものが違うと思った。

令和５年度 副看護師長会 ACPグループ


