
病院からのお願い病院からのお願い病院からのお願い病院からのお願い

～安全・安心な医療のために～

患者さんに安全かつ、安心して診療を受けて頂く

ために、職員一同、日々努力しております。

皆様にも、より良い医療のために、お願いしたい

ことをこのリーフレットにまとめました。

皆様のご理解・ご協力をお願いいたします。

順天堂大学医学部附属練馬病院



２．過去の病気や現在服用しているお薬についてお知らせください。２．過去の病気や現在服用しているお薬についてお知らせください。２．過去の病気や現在服用しているお薬についてお知らせください。２．過去の病気や現在服用しているお薬についてお知らせください。

● 問診の際は、ご自身の健康に関することを出来る限り

正確にお話しください。

● 『お薬手帳』等は必ずお持ちください。

● ご入院の際は、当院処方に限らず、現在お飲みに

なっているお薬を全てお持ちください。

１．１．１．１．ご自身ご自身ご自身ご自身のお名前確認にご協力ください。のお名前確認にご協力ください。のお名前確認にご協力ください。のお名前確認にご協力ください。

● 入院治療が安全・安心に行うことができるよう、リスト

バンドを装着して頂きます。また安全確保のため、

診察 ・検査 ・処置とさまざまな場面で、ご自身の

お名前を名乗っていただき、確認させていただくことが

あります。

３３３３．アレルギーの経験がある方はお知らせください．アレルギーの経験がある方はお知らせください．アレルギーの経験がある方はお知らせください．アレルギーの経験がある方はお知らせください。

● 今までに食べ物やお薬などによって、かゆみや発疹、

めまい、くしゃみ、吐き気などアレルギー症状を体験した

ことがある場合には、医師・看護師にお知らせください。

お名前を、

フルネームで

お願いします

４．医療機器に関するお願い。４．医療機器に関するお願い。４．医療機器に関するお願い。４．医療機器に関するお願い。

● 医療機器は、患者さん毎に設定をしておりますので、

不用意に手を触れないようお願いいたします。また

アラームが鳴った際には、職員までお知らせください。

５．手術部位のマークについて５．手術部位のマークについて５．手術部位のマークについて５．手術部位のマークについて。

● 手術部位の間違いを防ぐため、手術や検査前に印を

つけさせていただきます。ご了承ください。



６．診療方針は医師と相談し、納得の上６．診療方針は医師と相談し、納得の上６．診療方針は医師と相談し、納得の上６．診療方針は医師と相談し、納得の上でででで決めましょう。決めましょう。決めましょう。決めましょう。

● 検査や治療は、医師から十分な説明を受け、内容を

よく理解し、納得された上でお受けください。

● 医師からの説明は、あらかじめご希望される日時を、

医師または看護師にお伝えください。また、患者さん

お一人ではなく、ご家族とご一緒にお聞きください。

● 容態が急に悪化した場合、救命医療を優先しますが、

ご本人の診療に対する意思表示が明確な場合は、

その意思を尊重いたします。

７．転倒・転落などの危険防止にご協力ください。７．転倒・転落などの危険防止にご協力ください。７．転倒・転落などの危険防止にご協力ください。７．転倒・転落などの危険防止にご協力ください。

● 目の病気やお身体がご不自由な方は、エレベー

ターをご利用ください。

● サンダルやスリッパによる転倒事故が多発しています。

できるだけ転倒防止用の履物をご使用ください。

● 転倒・転落により、骨折や生命に関わるような重大な

状況を防ぐために、ご自身でもご注意ください。

８８８８．検査時の注意事項は必ず確認してください。．検査時の注意事項は必ず確認してください。．検査時の注意事項は必ず確認してください。．検査時の注意事項は必ず確認してください。

● ＭＲＩ検査など、検査機器によっては事故防止のため、

検査室に持ち込める物を厳しく制限させて頂いており

ます。検査時の注意事項を必ずご確認頂きますよう

お願いいたします。

● 検査によっては、食事制限などがあります。検査前に

お渡しする説明書は必ずお読みください。



１２．１２．１２．１２．診療や入院に関するご意見やご希望をお知らせください。診療や入院に関するご意見やご希望をお知らせください。診療や入院に関するご意見やご希望をお知らせください。診療や入院に関するご意見やご希望をお知らせください。

● 診療や入院生活に関するご意見やご希望があれば、

職員にご遠慮なくお話しください。

● 職員の応対や設備などについて、お気づきになられた

点などは、ご意見箱『皆様の声』にてお知らせください。

（総合案内、各病棟ﾃﾞｲﾙｰﾑに設置してあります。）

１１．感染防止対策にご協力ください。１１．感染防止対策にご協力ください。１１．感染防止対策にご協力ください。１１．感染防止対策にご協力ください。

● せきや発熱、下痢などの症状がある場合、またご家族に

も同様の症状がある場合には、他の患者さんへの感染

の恐れがありますので、職員までお申し出ください。

● 感染防止のため検査の順番変更や待合室、病室の

移動等をお願いする場合があります。

１０１０１０１０．個人情報の取扱いについて。．個人情報の取扱いについて。．個人情報の取扱いについて。．個人情報の取扱いについて。

● 個人情報の取扱いについては細心の注意をはらっており

ます。お気づきの点がありましたら職員までお申し出

ください。

● 迷惑行為、および当院における個人情報の利用目的に

ついては、院内の掲示板等に詳細を記したものを掲示して

おりますので、ご確認ください。

９．迷惑行為に対しては、診療をお断りすることがあります。９．迷惑行為に対しては、診療をお断りすることがあります。９．迷惑行為に対しては、診療をお断りすることがあります。９．迷惑行為に対しては、診療をお断りすることがあります。

● 全ての患者さんが、適切で安全な医療を受けられるよう

に、他の患者さんのご迷惑にならないようご協力ください。

● 迷惑行為があった場合、迷惑行為防止対策に従い

診療をお断りしたり、警察に通報することがあります。


