
なでしこ通信
第81号

発行月／令和 4年 4月

撮影者：長嶋正實顧問

愛知県済生会リハビリテーション病院の基本理念

愛知県済生会リハビリテーション病院の基本方針

～無料低額診療事業のご案内～

済生会設立の精神である「恵まれない人々を助ける」を基にして、リハビリ
テーションを通して、保健・医療・福祉及び介護のサービスを総合的に提供
します。

1　人間性を尊重した、心の通った、質の高いリハビリテーションを提供し、
患者さんの自立への支援を行います。

2　生活相談や健康相談を通して、医療を受けることが困難な人々の健康
づくりのお手伝いをします。

3　職員の一人ひとりが自己研鑽に励み、知識と技術の向上に努めると共
に、明るく働きやすい職場づくりに努めます。

　当院では病気やけがにより生活困難をきたす恐れがある方や経済的理由により必要な医療を
うけることが困難な方に対して社会福祉法に基づいて無料低額診療事業を行っています。
　申請を希望される方は地域連携室までご相談ください。

「医療福祉・地域連携室」　TEL 052-571-5253（ダイヤルイン）

あなたの作品を「なでしこ通信」の表紙にしませんか？詳細は当院総務課までお問い合わせください。沢山ご応募お待ちしております！募集
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　新年度を迎え、看護部長として思うことは、看護師・介護福祉士として、
患者さんの話や訴えに耳を傾けるとき、意思決定を支えるとき、療養生
活の援助をするとき、快復力を引き出すとき、不安や悩み、困りごとに
寄り添うとき、療養場所をともに考えるとき、生きる力を支えるとき、当院の看護・介護
職員は、患者さんのことを尊重できているか、患者さんの権利が守られているか、患者さ
んの立場になって考えられているか、患者さんにとっての幸せとは何かを大切にしている
か、自問と発問を繰り返しながら、看護・介護専門職として自己研鑽を怠らず、心を込め
て看護・介護を提供してほしいということです。
　特に今のコロナ禍における療養環境の中で「患者さんの今の状況と退院後の生活」につ
いて患者さんとともに考え、行動できる人材を育成したいと思います。
　さて、話は変わりますが、新型コロナウイルス感染拡大に伴い、これまで定期的に実施
していたイベントやご家族や地域の方を招いた行事を控えざるを得ない状況が続き、患者
さんは単調な入院生活となっているのではないかと思います。しかし感染が怖いからといっ
て日々の活動を完全停止するわけにはいきません。日々のレクリエーションの中で、患者
さんは楽しみを見つけ、健やかな心身を育むことができます。また、単調な暮らしにほど
よいリズムが生まれ、患者さん同士の会話も弾んでくるのではないでしょうか。さらに、
リハビリ効果が期待できるという側面もあります。入院生活では、一般的に高齢者ほど刺
激が少なく、認知症を発症したり、病気や障害で体が思うように動かない方も多くいらっ
しゃいます。当院では、そういった方でも実施でき、なおかつリハビリ効果も期待でき、
少しでも元気を与えられるような療養生活を送ってもらうために、各病棟さまざまな催し
を企画しています。
　今回ご紹介するのは、「塗り絵」と「風船バレー」です。「塗り絵」は車椅子の方でも取り組め、
楽しみながら脳の活性化、脳の老化防止、ストレス発散やリラックス効果、創造力が高ま
るなどの効果があると言われています。「風船バレー」は車椅子から状態を起こす動きを促
せます。さまざまな効果が期待できるレクリエーションですが、参加者の中には「そんな
幼稚なことはやりたくない」と拒否する人もいます。幼稚な内容に思えてしまうかもしれ
ませんが、身体機能の維持や認知症の予防に効果がある内容のため、なるべく参加してほ
しいところですが、無理強いしないで個別レクリエーションや好きなレクリエーションの
時に輪の中に入ってもらいます。
　コロナが収束して日常に戻るのは、数か月後か、それとも数年後なのかわかりません。
私たちができることは、粛々と感染対策を続けることと、そしてコロナ時代と向き合いな
がら、人の心を元気にするレクリエーションの企画ではないかと思っています。

看護部　看護部長　行本　由実子

患者さんに寄り添う看護・介護とは
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　私は当院が回復期リハビリテーション病棟に方針転換する際に入職しま
した。「愛知県済生会リハビリテーション病院」と名称変更をして 10 年に
なりますので、これまでを振りかえってみました。
　私は当院入職前に急性期・回復期・慢性期・生活期・終末期を経験してきました。印象深い
のは生活期・終末期です。終末期では緩和ケアチームとして、患者さんの思いをかなえたり、
看取る家族の心理的サポートをしたりしてきました。いつ急変して生命にかかわるかもしれな
い患者さんでも、「死ぬ前に飼い犬の誕生日を祝いたい」という希望があれば、福祉用具や介助
方法を検討し、医師・看護師が持続点滴のまま寝台で自宅まで付き添うなどチーム全員が強い
気持ちを持っていました。また亡くなった後には、関わり方は適切だったのかという話し合い
も行っていました。私がおそらく一生忘れられないことは、緩和ケアチームに入りたての頃、「病
院で死にたくない。家に帰りたい」という患者さんの準備をしましたが、週末だったので「来
週帰りましょう」と説明してしまったことです。私が月曜に出勤すると、その患者さんが週末
に急変して亡くなったことを知りました。私は終末期の患者さんに「明日」があるとは限らな
いことを忘れ、なぜ「今」退院を準備できなかったと悔やみ、また本人の希望をかなえられなかっ
たご家族のことを思い霊安室で泣きました。
　国民調査によると、死を迎えたい場所について 60％が自宅と回答していることに対し、実際
には 80％が病院で亡くなっているそうです。住み慣れた自宅で大切な家族との生活を 1 日で
も早く実現することの重要性を学びました。
　生活期では、通所や訪問リハビリをしていました。利用者の中には、胃ろうで電動車いす使
用の方でも身体機能は維持しており普段は旅行を楽しんでいる方もいれば、回復期リハビリ病
棟を退院後に痛みやしびれが悪化したり、体が硬くなってできていたことができなくなったり
した方もいます。特に悪化した方に関しては、常に身体の不具合を悩み続けるリハビリ人生に
なってしまっていました。回復期リハビリ病棟では、単に ADL が自立するだけでなく、長期的
に身体機能が維持改善できるようなリハビリができていればと何年もリハビリに通い続けてい
る利用者をみて感じました。
　私はこれまでの経験の中で、将来を見据えたリハビリで 1 日も早い自宅復帰を支援したいと
思い、当院で勤務することにしたのです。自分語りで恐縮ですが、初心を忘れずにしたいと思
います。
　最後に回復期リハビリテーション病棟協会が推進している「リハビリマインド」を紹介します。

リハビリテーション科　科長　　北村　哲也

リハビリマインド　-初心にかえる -

●正しさを追求する精神
●チャレンジする精神
●損得抜きの精神
●障がいを持つ人々と共に歩む精神
●チームアプローチ

リハビリマインド

P3



　令和元年 6 月より、電子カルテ導入プロジェクトを立ち上げ、以降施設見学、展示会、デモンスト
レーションを通して求める機能、範囲、数量等を検討しましたが、新型ウイルスの感染拡大を受けて
感染リスクが懸念されたため、令和 2 年 4 月にやむを得ず電子カルテ導入事業を延期しました。そ
の後、社会情勢や新型コロナウイルスワクチン接種状況から導入事業を延期から約一年後に導入
準備を再開しました。

電子カルテ導入にあたり当院が取り組んだこと
〇業者との打ち合わせ方法について
　新型コロナウイルス感染対策として業者との打ち合わせは Web を中心にすすめ、作業時に患者
さんと接しないように配慮しました。

〇導入する主な内容について
　① 既存のリハビリシステムを継続的に利用できること
　② セキュリティ対策と事業継続対策（BCP）
　③ 医療安全を強化した取り組みができること
　④ 情報共有ができること
　⑤ 国の求めに応じたデータ提出ができること。
　⑥ 院内無線 LAN 環境

〇ワーキンググループの開催の実施
　電子カルテ導入にあたり、多職種で構成する 12 のワーキンググループを作り令和 3 年 10 月か
ら 12 月の長期にわたり時間をかけて運用検討を行いました。
　この度、当院は長年慣れ親しんだアナログ運用からデジタル機器を活用した新しい業務運用に変
更してスタートしましたが、当面は不慣れにより至らない点が多く患者さん、地域の皆さまにご迷惑
をお掛けすることがあるかもしれませんが、デジタル機器を最大限活用して皆さまに有効有益とな
るように努めていきますのでよろしくお願いします。
　また、今回の電子カルテプロジェクト担当者として、これまで当院の電子カルテ導入に携わった全
ての方々にこの場をお借りして感謝を申し上げます。

電子カルテ導入プロジェクト事務局
医事・情報管理課長　纐纈　博之

電子カルテを導入しました！

多職種で話し合う様子

実際に使用開始

操作方法を勉強する病棟スタッフ
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　令和4年2月21日(月)当院において第26回ケアマネジャー・病院懇談会をWEB（ZOOM）
にて開催しました。新型コロナウイルス第6波の感染が拡大している状況を踏まえ、第24回より
WEB（ZOOM）にて3回目の開催となりました。
　西区や西区以外の介護支援事業所などのケアマネジャーさん 16 名と当院からは医師・看護師・
リハビリスタッフ・医療ソーシャルワーカー・事務員が参加しました。

　
医師の講演は当院顧問兼院長補佐　浅野医師より「排尿ケアチー
ムの活動状況」の講演があり、当院における排尿自立支援の内
容や活動状況、残尿測定方法など具体的に説明があり、ケアマ
ネジャーの方より「在宅ケア中に本日聞いた排尿ケアに活かせる
手段や工夫があると助かります。」と好評でした。
　次に、通所・訪問リハビリの堀場主任より「通所・訪問リハビ
リ現状報告」がありました。
　事例検討はリモート形式で行い、テーマは「認知症高齢者の

一人暮らしに向けた退院支援の入院によりBPSDが出現した患者」で
す。検討課題には「認知症高齢者の一人暮らしについて一人になる夜
間など安全な生活を送ることができるようにするためには、どのよう
なサービスがあるか」について 3グループに分かれ検討しました。問
題点や課題点を話し合い、サービスの提供・介入など意見交換が行わ
れ、グループごとに発表をしました。
　ケアマネジャーの方より、緊急時の対応や専門職からのアドバイス、
カメラ等の使用などその人にあった対応方法の紹介を頂きました。ま
た、患者だけでなく家族を含めた支援も必要ではないかとご意見頂
き、当院スタッフも、とても勉強になり貴重な情報交換の機会となり
ました。
　オンラインでのケアマネジャー・病院懇談会開催で中々接続が上手
くいかず、繋がりにくい状況もありましたが、ケアマネジャーの方々
の貴重なご意見を聞くことができ、今後の患者さんの支援に活かして
いきたいと思います。
　次回は令和 4 年 6 月に開催予定です。今後も患者さん、ご家族、地域の方々と、よりよい連携
を目指していきたいと考えています。

医療福祉・地域連携室　主事　渡邊　祐実

第 26回ケアマネジャー・病院懇談会
　　・医師講演「排尿ケアチームの活動状況」
　　・通所リハビリ、訪問リハビリ報告
　　・ケース検討・グループワーク
　　　「認知症高齢者の一人暮らしに向けた退院支援　入院により BPSDが出現した患者」

【よりよい連携を目指して】
第26回ケアマネジャー・病院懇談会をWEB（ZOOM）で開催しました。

浅野顧問による講演

事例検討

通所訪問リハビリ報告



低血糖は、血液中の糖分（ブドウ糖）が異常に下がった状態をいいます。ブドウ糖は、必要不可欠な
エネルギー源で、不足すると脳が正常に働かなくなり、様々な症状が現れます。健康的な人は、血
糖値が低くなると、ホルモンが分泌され、血糖値を正常に戻すように働きかけ、正常に戻そうとします。
しかし、糖尿病で薬による治療を受けている人では、薬の影響で血糖値が下がり過ぎることがあります。
＜症状＞
個人差はありますが、一般的に血糖値が 70mg/dL 以下になると、様々な低血糖症状がでます。

＜主な原因＞
糖尿病の薬の種類や量を間違えてしまった。
食事の量がいつもより少なかった。
食事の時間がいつもと違った。
いつもより長く、または激しい運動をしてしまった。
お酒を多めに飲んでしまった。
＜対応＞
意識がある場合
ブドウ糖 10ｇ、または砂糖 20ｇをとるかブドウ糖を含む飲料水なら 150～ 200ｍＬを飲みます。15
分ほど経過しても治らない場合、再度同じ量をとって下さい。それでも回復しない場合は、救急車を
呼ぶようにして下さい。（α- グルコシダーゼ阻害薬を服用している場合は、ブドウ糖しか効果が期待
できません。）
意識が朦朧としているなど、自分で対応できない場合
飲み込むことが難しい場合、周りの人がブドウ糖や砂糖を口唇や歯肉に塗り、救急車を呼ぶようにし
て下さい。また、2020 年発売されたグルカゴン点鼻粉末薬「バクスミー点鼻粉末剤 3ｍｇ」を周り
の人が鼻腔粘膜へ噴霧し、救急車を呼ぶようにして下さい。その他にグルカゴン注射 1mg（筋肉注射）
などでも使用可能です。
＜低血糖を起こしやすい人への注意＞
軽度の低血糖症状は、警告サインですが、それがないまま突然意識をなくすような重度の低血糖を
起こすこともありますので、ブドウ糖や砂糖を持ち歩くようにすることと、低血糖で意識障害が出現し
た時や緊急時に周囲の人や医療関係者に糖尿病であることを知らせるため、治療
状況を記載したメモや糖尿病患者用 ID カードを免許証や財布といっしょに持ち歩く
ことをお勧めします。また普段から家族や身近な人にも自分自身が糖尿病であるこ
とや対処法について知っていてもらうことも大切なことです。

薬剤科　薬剤科長　　杉浦　憲治

糖尿病治療中の低血糖について

　血　糖　値   低血糖症状
 70mg/dL くらい
 交感神経症状　　　
 発汗、不安、頻脈、手指の震え、顔面蒼白など
 50mg/dL くらい
 中枢神経症状
 頭痛、目のかすみ、集中力の低下、生あくびなど
 50mg/dL 以下
 大脳機能低下
 けいれん、昏睡

　２０２０年の冬、あっという間に広がったコロナウイルスの影響は、2 年経った今でも収
まる事を知らず、気の抜けない日々が続いています。コロナ禍では、人と人とのつながりを
断ち切られるような制限がされる一方で、皆さん一人一人が同じように策を講じることによ
り、安全が保たれています。
　現状では、ご家族さんとの面会も、電話機を持ったガラス越しと画面越しの会話止まりと
なっています。患者さん自身にも、棟内ではマスクの着用、食堂での食事は黙食と、ただで
さえ不安な入院生活の上に更なるご協力を頂き、心苦しく、もどかしい気持ちでいっぱいで
す。本来なら毎年の恒例行事として、12月にはクリスマス会、7月には七夕まつりが行われ、
落語や漫才、ブラスバンドの演奏を楽しんでもらいプレゼントが配られるはずのイベントも、
今は開催出来なくなってしまいました。
　私の働く 3 階病棟ではリハビリを兼ね、
将棋や塗り絵、パズルや計算問題のプリン
トなどを行っています。クリスマスには、
イラストとイルミネーションの飾りつけを
し、お正月には絵馬の絵をプリントしたも
のに願い事を書いてもらいました。また、
園芸部のみなさんが大事に育てた草花は、歩行のリハビリをされる患者さんに好評で、「今
日はこんな花が咲いているのを見たよ。」と嬉しそうに報告してくれます。
　私たちは患者さんのご協力を無にしないためにも、厳重な感染予防対策を徹底して行い、
安心・安全を守る義務があります。具体的な対策として、病院の出入り口の制限・限定をし、
検温・マスク着用・手指消毒を徹底して行っており、職員も同じように従って入退社してい
ます。また、入院と退院の患者さんが接触する事のないよう時間を区切り、しっかりとした
エリア分けがされています。棟内の環境も各所に手指消毒液を設置し、患者さんが密になら
ないように距離を置いてのリハビリ、マニュアルに沿った院内清掃を行っています。
　今後も徹底した感染予防対策を実施して、コロナの感染が収束した春を、皆さんと一緒に
迎えたいと願っています。

3 階病棟　介護福祉士　　森　真紀

コロナ禍でも安心して入院生活を送っていただくために
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暖かくなり花たちが勢いよく咲き始める季節となりました。昨年に引
き続き花壇にはチューリップの球根を植えました。チューリップは昨年

芽が出た時に鳥がほじって食べていたので、食べられないように早めに対策
をしようと思っています。正面玄関のロータリーのところに芝桜を植えて 3 年目にな
りました。芝桜は何もお世話をしていないのですが、年々ボリュームが増しているよ
うに感じます。春になると必ず花を咲かせてくれるので、花たちは春が来たことがわ
かるんだなあと毎年感心しています。ポストの近くにある畑には、キャベツと枝豆を
今年は植える予定です。枝豆は昨年も挑戦し少ないながらも収穫することができまし
た。今年はたくさん収穫できるようにがんばります。キャベツは今回初挑戦なのでキャ
ベツとして収穫できるのか、はたまた菜の花が咲いてしまうのかドキドキしながら成
長を見守っていこうと思っています。今年もいろいろなお花や植物を育てていこうと
思っています。お楽しみに！

こんにちは、園芸部です。

P8

① お身体の調子はいかがですか。
12 月に骨折手術後転院してきました。最初は歩行器がなければ歩けませんでしたが、
今では自力で歩けるようになり、身体の調子は最高です。

② 職員の対応はいかがでしたか。
スタッフの皆さんは良い人ばかりで、入院中は心配なく楽しく過ごすことができました。
大変感謝しています。

③ 退院後にしたい事はありますか。
入院中は窓越しでしか会えなかった家族と孫と一緒に過ごしたいです。

Q

Q

Q

A

A

A

元 気 に 退 院
インタビュー

5階病棟　
　藍原　千代子さん

　令和3年12月14日（火）午後3時から、防災訓練を実施しました。今回は初め
ての訓練で、大規模地震が発生した場合を想定し、災害対策本部の設置、計２
回の被災状況の把握・報告、ライティングシートの記入、EMIS（広域災害救急
医療情報システム）の入力までの訓練となりました。訓練後の反省会では、人
員の把握の方法、ライティングシートに関すること、役割り分担の明確化など
問題点や改善点が多数出ました。今回訓練に参加し、日頃から訓練を行うこと
は実際に災害が起きた際の迅速な行動に繋がると感じました。

EMIS（広域災害救急医療情報システム）とは・・・
　災害時における適切な情報収集・提供を目的としたシステム。
EMISの役割
　● 各都道府県システムにおける全国共通の災害医療情報の収集
　● 災害時に最新の医療資源情報を関係機関（都道府県、医療機関、消防等）へ提供
　● 超急性期の診療情報（緊急情報）を即時に集約、提供
　● 急性期以降の患者受入情報（詳細情報）等を随時集約、提供
　● ＤＭＡＴ指定医療機関から派遣されるＤＭＡＴの活動状況の集約、提供
　　　※DMAT：災害派遣医療チーム　　　　　　　 引用： https://www.wds.emis.go.jp/

総務課　脇田　由加里

防災訓練を実施しました

　労働安全衛生委員会では、毎月病院内の職場巡視を行っています。
職場巡視とは、普段現場で働く職員の職場環境に危険が潜んでいないか、
衛生面や環境面などで問題はないか、日頃意識しない自分たちの仕事場を
新たな視点でみることで、安全性を再確認することを目的としています。
　以前は衛生管理者と労働安全委員のみで作業環境上の安全面を主に確認
していましたが、最近では、作業環境管理・作業管理・健康管理を一度に
行えるよう、産業医にも同行してもらい、労働者の現状把握を合わせて行っ
ています。
　令和３年度の職場巡視での一番大きな改善点は、栄養管理科の調理員が
使用するエプロンの管理方法です。
それまで、調理員のエプロンは制服と同じように扱っており、勤務時間やシ
フトによって洗濯頻度は個々で異なっていました。しかし、職場巡視時にエ
プロンの汚れが目立つものがあり、そのような現場の現状を把握した上で、
衛生面を鑑みて栄養科全体で管理を行うように指導を行いました。
　その結果、写真のようなチェック表を用いて、担当者が全員のエプロンを管理し、漏れなく定
期的に洗濯することが可能になりました。巡視時に指摘したことで、より現場の統制を図れたと共
に、衛生面でも改善されました。
　このように、職場巡視では多方面で職場環境を評価し、時には指導を行っています。ただし、
問題点だけを指摘するのではなく、労働災害や事故を未然に防ぐための現場対策や、工夫なども
評価し、その都度労働安全委員会で報告をしています。そうすることで、職員はもちろん、患者
さまにも快適な環境作りを行ってまいります。

総務課　衛生管理者　飯田　瑞希

産業医・衛生管理者による職場巡視について

管理チェック表

スケジュール表

訓練後の
反省会

報告を
受ける様子

指導後綺麗に管理されたエプロン
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新しい環境に少しでも早く慣
れ、患者さん一人ひとりに寄り
添った栄養管理ができるように
頑張ります。宜しくお願いしま
す。

管理栄養士
さかぐち

坂口　はるか

●趣味／バドミントン、食べ歩き

年齢は高いですが頑張ります。

調理員
すずき よしえ

鈴木　義枝

●趣味／料理、編み物

新しい環境に不安もあります
が、一日でも早く業務を覚える
よう努めますのでよろしくお願
い致します。

調理員
おおしま

大島　みどり

●趣味／読書、旅行

早く業務に慣れ、患者さんの回
復のお手伝いができるよう一
生懸命頑張ります。宜しくお願
いいたします。

看護師
やまなか たくま

山中　琢磨

●趣味／旅行

私は対象の自立した生活を取り
戻すため、一人ひとりにしっかり
と向き合い一緒に歩んでいける
ような看護師を目指していま
す。宜しくお願いいたします。

看護師
なかしま えみこ

中島　恵美子

●趣味／モーニング、お風呂（入浴剤入り）、掃除

看護師1年目で至らない点も
多々あると思いますが、患者さ
んのことを一番に考えられる一
人前の看護師になれるよう頑
張ります。宜しくお願いします。

看護師
きむら まい

木村　真衣

●趣味／食べ歩き、温泉

看護師1年目の新人で、分から
ないことも多くあると思います
が、患者さんに寄り添った看護
ができるように、一生懸命頑張
ります。

看護師
さくらい ももこ

櫻井　萌々子

●趣味／音楽鑑賞

回復期の看護を学んでいきた
いと思い就職させていただき
ます。至らない点も多いかと思
います。これからどうぞよろしく
お願いいたします。

看護師
いちだ ゆい

市田　　唯

●趣味／映画、マンガ、読書

患者さんとそのご家族の幸せ
の架け橋となれる看護師を目
指し、精一杯頑張ります。

看護師
ふたむら みき

二村　未希

●趣味／温泉、岩盤浴

少しでも早く新しい環境に慣れ
て、患者さんのリハビリをサ
ポートできるように頑張ります。
宜しくお願いいたします。

看護師
ゆうき しおり

結城　汐里

●趣味／旅行、映画鑑賞

患者さんの役に立てるよう日々
努力していきたいと思います。
よろしくお願いします。

介護福祉士
いいだ だいご

飯田　大悟

●趣味／ツーリング

分からないことばかりですが、
早く仕事に慣れるように1日1
日大事に過ごしていきたいで
す。よろしくお願いします。

介護福祉士
いしもと はるか

石本　晴花

●趣味／音楽鑑賞、アクセサリー作り

「学」！どんな場面でも学ぶ姿勢
を忘れない。

介護福祉士
やすえ くにみつ

安江　国光

●趣味／運動

理学療法士として患者さんのニーズやホープに
沿ってリハビリテーションを提供し、退院後、日常
生活を困難なく送れるようにサポートしていきま
す。また私の理学療法士としての技術向上のた
めに勉強会や学会に参加し頑張っていきます。

理学療法士
わかすぎ りょうた

若杉　亮太

●趣味／料理、スポーツ観戦、ドライブ

できるだけ早く仕事を覚え、患
者さんが生活を送りやすくなる
ようにサポートをしていきたい
です。宜しくお願いいたします。

理学療法士
おおさき たかひろ

大﨑　隆宏

●趣味／バレーボール、読書

理学療法士として先輩方と共に働
けることを嬉しく思います。患者さ
んの力になれるよう、ひた向きに
取り組んでいきますので、ご指導
のほどよろしくお願いいたします。

理学療法士
いとう ちか

伊藤　千佳

●趣味／スポーツ、アニメ、漫画

入職したばかりで緊張していますが、病院の一員として勤務
できることを大変嬉しく思います。早く環境に慣れ、患者さん
に寄り添える理学療法士になれるよう、常に笑顔を忘れず過
ごしていきたいです。至らない所も多いとは思いますが、一
生懸命日々の業務に励んでいきます。よろしくお願いします。

理学療法士
こんどう りょう

近藤　　綾

●趣味／ドライブ、音楽を聴くこと

患者さんの気持ちに寄り添ったリハビリテー
ションを提供できる理学療法士を目指し、一
生懸命努めていきます。社会人としての自覚
と責任感のある行動を心掛けて、丁寧かつ正
確な対応ができるように日々励んでいきます。

理学療法士
ないとう しの

内藤　誌乃

●趣味／音楽、ライブ鑑賞

臨床実習や国家試験で学んだことを活かせるよう、
日々学んでいく知識や技術を振り返り身に付ける努力
をしていきます。また、作業療法士という職の責任の
重さも感じながら努力を重ね、患者さんの思いに寄り
添うことのできるセラピストを目指していきたいです。

作業療法士
やまだ ひな

山田　日菜

●趣味／ドライブ、水泳

初めての環境で分からないことが多く至
らぬ点が多々あるかと思いますが、患者
さんのことを第一に考え、少しでも早く言
語聴覚士として活躍できるように頑張っ
ていきます。宜しくお願いいたします。

言語聴覚士
しのだ あやか

篠田　彩花

●趣味／読書、音楽鑑賞

新人紹介
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