
           

  

  

	
 	
 	
 	
 	
 はじめまして、細谷隆広と申します。	
 

	
 	
 	
 	
 	
 

	
 	
 	
 	
 	
 この度は、『いらない患者を切り捨てる問診表』をご請求して	
 

	
 	
 	
 	
 いただき誠にありがとうございます。	
 

	
 

	
 	
 	
 	
 	
 問診表だけお渡ししても、うまく使えないと困ると思いますので、	
 

	
 	
 	
 	
 簡単に説明させて下さい。	
 

	
 	
 	
 	
 	
 	
 

	
 	
 	
 	
 	
 この問診表は、中途半端な感じで来ている患者さんを省くために	
 

	
 	
 	
 	
 作成しました。	
 

	
 	
 	
 	
 	
 

	
 	
 	
 	
 	
 １枚目は予診表の前に張っておいて、	
 

	
 	
 	
 	
 「お読みになってから、２枚目の予診表の記入をお願いします」	
 

	
 	
 	
 	
 と、新患さんに伝えています。	
 

	
 

	
 	
 	
 	
 	
 ２枚目の治療期間、どのくらい通えるのか？どのくらい	
 

	
 	
 	
 	
 困っているのか？メンテナンスの意識はあるのか？回答していない	
 

	
 	
 	
 	
 ところがあったら、問診の時にしっかり聞きましょう。	
 

	
 

	
 	
 	
 	
 	
 最後の３つの質問は、全部○がつかないようなら、理由を聞きま	
 

	
 	
 	
 	
 しょう。この３つの質問は特に重要です。全部○でないと、残念ながら	
 

	
 	
 	
 	
 優良患者さんになる可能性は非常に低いです。その患者を教育するよりも、	
 	
 	
 	
 

	
 	
 	
 	
 他の患者さんを診たほうがよっぽど可能性があります。	
 

	
 

	
 	
 	
 	
 	
 あなたの貴重な時間と労力を無駄にしないようにしましょう。	
 

	
 

	
 	
 	
 	
 	
 何か質問ありましたら遠慮なくメール下さい。	
 

	
 
	
 

	
 

	
 

	
 	
 	
 	
 	
 	
 	
 	
 	
 	
 	
 	
 	
 	
 	
 	
 	
 	
 	
 	
 	
 	
 	
 	
 株式会社	
 わかば笑店	
 

	
 	
 	
 	
 	
 	
 	
 	
 	
 	
 	
 	
 	
 	
 	
 	
 	
 	
 	
 	
 	
 	
 	
 	
 千葉県八千代市八千代台東1-15-3-102	
 

	
 	
 	
 	
 	
 	
 	
 	
 	
 	
 	
 	
 	
 	
 	
 	
 	
 	
 	
 	
 	
 	
 	
 	
 mail：wakabasyouten@gmail.com	
 

	
 	
 	
 	
 	
 	
 	
 	
 	
 	
 	
 	
 	
 	
 	
 	
 	
 	
 	
 	
 	
 	
 	
 	
 整骨院自費移行請負人	
 細谷隆広	
 

	
 

	
 

  

  

  

  

  

  



  

  

  

               治療を受ける前の確認  
 

  

これから問診票にあなた様の情報をお書き   頂
きます。この情報は、わかば整骨院以外には出し
ませんのでご安心ください。  
  
また、当院ではご縁のあった患者様には全力で施
術いたします。そのためには患者様との信頼関係
が大切になり症状をいち早い改善にもつながり
ます。  
  
ごく稀に、住所やメールアドレスなど一切教えたくないといった
方もいらっしゃいますが、こういった身元不明な方とは信頼関係
を築けませんのでこのような方には施術をお断り致しております。  
  

また、キャンペーンのみご希望の方  

         ご予約を守れない方も同様に施術をお断りいたして        

おります。  

  
今の時点では料金は発生しておりませんので、施術を受ける     
ことをキャンセルされる方は受付にお申し付け下さい。  
  
この問診票は一見関係ないような点もお聞きいたしますが、     
当院の施術にはとても重要な内容となっております。  
  
当院と信頼関係を結んでも良いとお考えの方のみ問診票を        
ご記入下さいませ。  
 
  

  

  

  

  

  



  

No.                                                         初診   平成         年            月         日  
ふりがな     

生年月日   Ｓ   H         年         月         日  

氏名  
  

携帯番号     

住所  
〒  

携帯アドレス                           ＠  

   ・本日はどうされましたか？  
      ※痛いところ、症状のあるところに印を付けてください。  

   いつからですか？原因（きっかけ）はありますか？  

   または、ほかに症状や気になることがありますか？  

  

  

  

  

  

  

●最近いつが一番痛かったですか？   今日・きのう・２・３日前・一週間くらい前・      月      日  

●よくなるまでどのくらいかかると思いますか？      1 日・1週間・1か月・半年・その他（               ）  

●通院する場合、どのくらい頻度でこちらに来られますか？     

毎日・週 3～４回・週１～2回・その他（                     ）  

   ●今回の症状で何か治療はしましたか？   例）病院に行った・自分でシップしたなど  

                                                         （                                                      ）  

●	
 今の症状について原因、治癒見込みなどお医者様、または医療従事者から詳しく説明を受けましたか？  

                                                                                          受けた・受けていない  

●現在、服用中のお薬ははありますか？      はい・いいえ   （            ）のお薬を飲んでいます。  

   ●今の状態が続いたら、もしくは悪化したらどんなことが想定されますか？  

               仕事・家事に差し支える         寝たきりになる      趣味が続けられない  

               家族・子供に迷惑がかかる         部活を続けられない         その他（                        ）  

   ●よくなって何がしたいですか？（                                                         ）  

   ●よくなった後も、痛みがでないようメンテナンスしたいですか？      はい・いいえ  

  

●わかば整骨院を何で知りましたか？   ※複数回答可  

      ・（               ）さんの紹介   ・ホームページ   ・地域新聞クーポン   ・エキテン   ・まいぷれ  

      ・折込チラシ（            ）新聞   ・整骨院の前を通りかかって   ・ポストに入ってたチラシ     

      ・カーブスさんから紹介   ・その他（                  ）  

         ○ホームページの方   検索ワードを教えて下さい（                                          ）  

                     （ヤフー・グーグル・携帯・その他）  

            ○いつもどちらで調べますか？      パソコン   or   スマホ  

  

当院では、全スタッフ患者様の症状・痛みの改善・回復、健康を考え真剣に治療を行っていきます。  

最後に３つ約束していただけますか？  

  

１．病状回復に必要な治療にこちらの指導通りに通院できますか？   （  はい・いいえ  ）  

２．自分のお身体、健康のために投資はできますか？                     （  はい・いいえ  ）  

３．私たちがお願いする宿題はできますか？                                 （  はい・いいえ  ）  

  

                                                            ご署名お願いします                                            

※ありがとうございました。少々お待ち下さい※  

① docomo.ne.jp  ②softbank.ne.jp ③i.softbank.jp 
	
 ④ezweb.ne.jp	
 ⑤その他	
 	
 	
 	
 	
 	
 	
 	
 	
 	
 	
 	
  


