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精神科×内科
患者と家族を支えるために知っておきたい 
見えない“こころ”のこと

　「臓器や病気ではなく人を診よ」という箴言がある．臨床医にとって必須の心構え
なのであろうが，言うは易く行うは難し，の典型ではないだろうか．古くから医療関
係者に向けて言い習わされているこの言葉を今も頻繁に耳にするということは，現代
の医療においてもこの実践が難しいことを表しているのかもしれない．この言葉は，
例えば，治癒不能のスキルス胃がんを診るのではなく，不治の病をもったヒトを診な
さい，ということを示している．治癒できないという困難ながんをもった一人ひとり
の経験を「個別的なこころ」まで含めて理解して治療にあたりケアをしなさいと言っ
ているのである．もちろん不治の病でなくても，救命救急の現場でも過敏性腸症候群
や慢性疼痛の診療に際しても，疾患や痛みを抱えた「ヒト」を診なさいということで
ある．筆者自身，精神科医としてがん患者のメンタルヘルスの領域に長くかかわって
いるが，経験を積めば積むほど，また考えれば考えるほどこの実践は難しい．
　翻って，なぜ，臓器や病気ではなく「ヒト」を診ることはこんなにも難しいのであ
ろうか．診療に際して実際に診る対象は主として“身体や臓器や症状”であるのかも
しれないが，誤解を恐れず言えば，その身体の持ち主である「ヒト」はさまざまな点
でみな異なる．“異なる”の意味するところは，どんな反応がみられるかわからない
やっかいな個性的存在でもあることを示唆する．個性と言えば聞こえはよいが，現場
では，医療者の理解を超えた現象がよく起きる．そして，医療者もまたヒトであるか
ら，理解できないときに不安，恐怖，困惑を覚える．ガイドラインに沿ったベストな
治療を提供しても常に患者や家族が満足するとは限らないのである．ある患者は病を
得たという現実を前に不安や落ち込みを感じ，ある患者は治療やケアを提供する医療
者に感謝し，そしてある患者は現実を直視できず医療者を戸惑わせる．医療者に怒り
が向けられることもある．しかし，私たちは，他人である患者を完全に「わかるこ
と」などできるはずもないのである．それでも医療の現場では，「ヒトを診る」ことを
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求められる．
　このようなことを考えてみると，患者を診るすべての医療者には，専門医たる技術
や最新のガイドラインやエビデンスだけではなく，病を経験したヒトのこころを“で
きるだけ理解する努力”とそれを実践するための“コミュニケーションスキル”を求
められているともいえるのかもしれない．深刻な病を抱えた患者の診療には，サイエ
ンスだけではなくアートが求められるともいわれるが，換言すると患者のヒトとして
のこころへの深いかかわりを求められているということでもあろう．
　要は医療者が個性を有する社会的な存在としての患者に対して提供する言葉やふる
まいの在り方が大切であるということである．具体的に内科医が「臓器や病気ではな
く人を診る」ということを行動として表すならば，聴診器や超音波プローブを当て触
診をしながら，あるいは抗がん剤の副作用についての聴き取りをしながら，患者のこ
ころに耳を傾け，それとなく手当をする言葉をかける，といった感じになるのではな
いだろうか．そのためには何を知っておき，どうすればよいのだろうか．
　そんなことを考えながら，今回の特集を企画した次第である．一線の現場で活躍す
る内科医を念頭に，時として不可解な患者の感情やこころの状態を理解し，そのうえ
でそれを医療に応用するコツやコミュニケーションの在り方に少しでも触れていただ
ければ幸いである．

明智 龍男 
（名古屋市立大学大学院医学研究科精神・認知・行動医学分野）

2026/09/26 21:46:15




