
看護師はさすまたの
使い方講習を受ける

救急医療における暴言・暴力

救急医療においてどんなにポップにしても残念な話 

Nurses are trained on how to use SASUMATA, a catchpole*1. 
*1 SASUMATA, or a catchpole, is a U-shaped tool used to restrain people.

Violence at Emergency Rooms
It can be said that emergency rooms are not usually used in our daily life. It 
sometimes occurs that people talk abusively or act violently towards doctors 
or nurses at emergency rooms. For example, those people who are unable to 
make conscious judgment due to the use of alcohol or drugs, or who lose 
control of emotions from anxiety due to their or their family’s emergency 
situation. Police officers are sometimes dispatched depending on the situation.

Doctors and nurses are required to take a course on how to use SASUMATA 
in order to protect themselves from abuse. 
These cases shouldn’t be disregarded simply because we don’t usually use 
emergency rooms. No one knows what the future can hold. You and your 
family wouldn’t be able to receive appropriate care if doctors and nurses were 
in danger at an emergency room. They should not need to feel threatened 
when providing appropriate medical care to patients.

We aim for safe and secure medical environments where doctors and nurses 
can work without fear or without having to take self-protection courses. 
Around the world, research is being conducted on how to make appropriate 
medical environments without the existence of abusive language or violence 
and measures have been taken to improve such situations. 
Doctors and nurses are human beings just like we are. 
It is important that all of us who use emergency rooms to realize this fact and 
take appropriate measures.
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サイトではこのポスターの内容のほか、
救急医療における暴力の事例や、

イギリスでの取組みを紹介しています。

救急医療は私たちの生活で普段利用することのない「非日常」の場所であると言えます。
「救急医療」の現場では、薬物やお酒で正常に判断ができない人や、ご自身や家族の非常
事態において、不安から怒りの感情をコントロールできなくなった人が、看護師や医師に
暴言や暴力をふるうことがあります。状況によっては警察が出動することもあります。

人を看る、日々奮闘している看護師、医師が「防犯対策」で、さすまたの取り扱いなどを学ぶ、
講習会を受けています。
私たちが普段利用しないからといって、これを「あたりまえのもの」とすることは、あなた
自身や家族が、いつか適切な医療を受けられないことにつながるかもしれません。
診療や、経過観察に使われるべき時間を、恐怖の時間にしてはいけません。

看護師や医師が防犯の講習を受けなくても、安心して働ける。そんな医療環境を目指して。
世界では「暴言や暴力につながりにくくするための医療環境」を研究し、改善のための取組
みが行われています。

医師や看護師も私たちと変わらないひとりの「人」です。大切に思う家族がいます。
救急医療を利用するすべての人が事実を知って、改善のための策を考えていくことが
大切です。


