
■医療機関編 解説

私たちは日々いろいろな悩みを抱えて暮らしています。悩んでいる人に気づき、声を

かけ、話を聞いて、必要な支援につなげ、見守る役割をゲートキーパーと呼びます。健

康の問題を抱えている人たちはさまざまな悩みを抱えています。ですから、医療従事者

は誰でもゲートキーパーの役割を担っています。

ゲートキーパーとしてフゔーストエイドの対応法が役立ちます。「

」は、オーストラリゕで開発された心理的危機に対する援助法です。心理的危

機に陥った方に対して、専門家の支援が提供される前にどのような支援を提供すべきか、

どのように行動すべきか、という対応法を身につけるプログラムです。このフゔースト

エイドは、「りはあさる」という つの基本ステップで構成されています。

１） り：リスク評価で、自傷・他害のリスクをチェックします

悩んでいる人に気づいた場合には、自殺の危険性が切迫しているかをチェックします。

たとえば、自殺念慮があるか、そしてあった場合には計画性はあるかどうか、いつごろ

からそう思うのか、強さはどうかということを確認します。

また、リスク評価としては、危険因子や防御因子の確認が必要です。加えて、例えば

ストレスをゕルコールで紛らわすというような不適切な対処行動の有無や、本人のそば

で様子を見守ってくれる人がいるかどうかなどの支援体制についても合わせて確認す

るようにします。また、そして、相談者自身も一緒に問題の解決を目指そうとしている

かどうかを確認します。例えば、「自殺以外に問題を解決する方法はない」とか「生き

ている意味はない」というように、問題解決に対する否定的な考え方が強い場合には、

自殺の危険性は非常に高いと考えられます。

２） は：はんだん、批評せずに話を聞きます

悩んでいる人は周囲にこれまでのつらい気持ちや考えを聞いてもらい、共感してもら

うことを希望しています。周囲のものがじっくりと話を聞くこと自体が、極めて重要な

支援となります。話を聴くことは悩む人への最大の支援となります。悩みを抱えている

方の話に耳を傾けることを心がけてください。

サインに気づいた後の初期の関わりが、その後の支援全体の成功を左右します。真剣

に話を聞き、誠実に対応しようとしていると悩む人自身が感じるような温かみのある対

応が必要です。
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具体的には温かい声掛け、口調、話し方、言葉使い、表情、雰囲気など言語的コミュ

ニケーションや非言語的コミュニケーション、安心して話すことのできる環境など多岐

にわたる配慮が必要となります。たとえば、「大変でしたね」とか「よくやってこられ

ましたね」と相手の苦労を認めたり、ねぎらいの気持ちを言葉にして伝えることも大切

です。

しかし、相手を一方的に説得したり、「良い」、「悪い」という評価を加えたり、安易

に励ますことは避けましょう。加えて、「死にたい」と考える背景に不合理な理由があ

ったとしても、それを解釈したり分析的になることは避けなければいけません。

特に、非言語的コミュニケーションが相手に与える印象は大きく、特に初期対応の段

階では、相手に安心感を与え、相談してよいのだと思わせるような雰囲気を作ることが

何よりも重要です。

悩む人は話を聴いてもらうことで安心できます。丁寧にお話を聴くことがとても大切

です。一方的なゕドバイスよりお話をきちんと聞いてもらうことが安心につながります。

３） あ：悩んでいる人にあんしん、情報を与えます

ゕドバイスをする前に安心や情報を与えることが重要です。「何がだめだったのか」

と考えるのではなく、「これから問題をどのように解決していくか」という視点で相手

の話を聴いて一緒に考えることが出発点になります。一緒に考えていること自体が支援

になります。ですので、専門的なことがわからなくても一緒に考えることを大切にして

ください。

また、必要な情報を適切に提供することで、悩む人が自らが問題解決のプロセスに主

体的に関わることができます。

そして、現在、体験している症状や悩みが医学的な問題や社会的生活上の問題から起

こっていて、効果的な治療や問題解決につながる対応があることを伝えます。安心と情

報を与えることにより悩む人は希望を持てるようになります。このためには、日頃より

行政機関や支援組織が出しているようなリーフレットなどが役立ちます。常日頃から地

域の関連機関の最新の情報を確認しておく必要があり、リーフレット等のように活用で

きる媒体は常に揃えておくとよいでしょう。
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４） さ：サポートを得るように勧めます、つまり適切な専門家のもとへ行くよう伝え

ましょう

ここでは、専門家のところに行くことの有益性を伝えることが大切です。そこで、医

療従事者からメッセージや問題解決に向けた提案は、悩む方のお話を傾聴し、その苦悩

や経緯を承認した上で行うようにします。一方的な提案は「お前に何がわかるのだ」と

いう気持ちを引き出し、絶望感をさらに強めることになります。伝え方のポイントとし

ては、穏やかな語り口調で、ゆっくりと相談者の反応をみながら伝えていくことが必要

です。現状をどう捉え、どうしたら問題解決に繋がると考えているのか、また、具体的

にどのような手段や方法が提案できるのかを丁寧に伝えるとともに、悩む人が提案に対

してどう思っているのかを尋ねるようにします。

たとえば、調子が悪いときには治療をすすめたり、時に専門の病院に行くことをすす

めることも一つです。また、医療における対応だけでなく、経済的問題や生活上の問題

など具体的な問題を解決する窓口へ行くことをすすめることも役立つでしょう。一方的

に勧めるのではなく、一緒に考えた上で提案し、相手の気持ちを踏まえて対応するとよ

いと思います。

そして、家族など本人のキーパーソンとなりうる人を確認したり、問題解決に携わる

地域の実務者に繋げていくようにします。地域で可能な限り活用できる社会資源を活用

するという目標を持つことが大切です。

連携にあたっては、連携先に確実に繋がることができるように、可能な限り直接連絡

を取り、相談の場所、日時等を具体的に設定して相談者に伝えるような工夫が必要です。

また、一緒に連携先に出向くことができる場合には直接的支援を行ったり、それが難し

い場合には、地図やパンフレットを渡したり、連携先へのゕクセス（交通手段、経費等）

等の情報を提供するなどの間接的支援を行います。

５） る：セルフヘルプ、ですが、自分で対応できる対処法（セルフ・ヘルプ）を勧め

ましょう

気持ちを和らげるために自分でできる対応法、たとえばとても辛いときにどのように

対応したらよいかというようなことを伝えることも大切です。「辛くなったら相談して

ね」とか「無理せずゆっくり休んでね」というように大変なときにどのように対応した

らよいかという点も一緒に考えてみましょう。また、その人に合うようなリラックス法

などを勧めてみてもよいでしょう。
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