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	研修要旨（プログラム毎に）　　　研修に関する考察（プログラム毎に）


研修まとめ

　県ではかなり前から保険医療福祉の連携を視野に入れたネットワーク作りを進めいていたが、事実上あまり進んでいないという印象が強い。何しろ大病院では、医師の力があまりにも大きく、看護師をはじめとするコメディカル職種の意見がほとんど無視される状況は変わっていない。また、それらの病院で橋渡しを担っている職員も、「自分たちの活動を院内の職員に理解してもらうことが非常に難しい」と述べている。

　コメンテーターとして参加していた大学職員からは「あなた方がもっと自己アピールすることが必要」と述べていたが、実際には看護職員個人の努力ではどうにもできない段階に来ているように思う。この先は行政による橋渡し職員の位置を明確にすることが必要と感じた。

　そのためには、看護職自身の専門性の自覚が何よりも必要なのだと思う。蛇足だが、この橋渡し研修の後に、第２回法人研修のため、県職員舘田さんに来ていただいたが、最後の質問の中で、地域医療部職員からの「今までPSWが橋渡しを担うのが業務だと思っていたが、橋渡しが看護の業務なのであれば自分の仕事は何なのか？」という質問があった。この質問によって、当法人内のPSWが自分の専門性の自覚がなく、言われたことをしていただけであること証明してしまうことになってしまった。舘田氏には後でフォローしておくよう頼まれたが、（研修の途中で、資料は看護師が橋渡し職員であると作成しているが、それぞれの施設において様々な職種が担っているのであり、自分たちの施設に合わせてそれを読み替えてください！と舘田氏から説明もあったのだが、それでもこの質問・・・フォローのしようがない・・・と感じてしまった。）

研修要旨

1、 八戸市立市民病院看護相談室活動報告

2、 先進施設での研修受講者からの報告

3、 橋渡し人材養成研修受講者からの実践報告

4、 困難事例へのアドバイス

5、 グループワーク

１から３は今看護師を中心にした連携室を作り、このような活動をしてきました。というような報告ばかりで、あまり聞くべきものもなかった気がする。

　４の困難事例へのアドバイスも、時間がないため非常にいいテーマであるし、それこそグループワークのいいテーマになるだろうと思ったが、担当者からの一方的な助言に終わってしまい残念だった。

　５のグループワークがもっとも有意義だったといえる。私のグループは①寿楽荘財宅介護支援センター、②名川町国保名川病院、③訪問看護ステーション小中野、④青森労災病院、⑤柏崎訪問看護ステーション、⑥私の６名で行った。

　グループワークで出た意見としてては、以下のようなものであった。

· 各病院の相談窓口がわからない。

· 入院中に今後どうなるのか説明してから渡してほしい（在院日数の短縮）。医師からの説明が何もないまま相談室にやってくる。

· 結局知り合いのいる病院を頼る。顔見知りならば話すことができる。

· 院内の橋渡しナースの存在と権限がなければ活動できない→行政で何か対策を考えてほしい

· 転院連絡をすると「看護婦ごときが！医者はいないのか！」と相手のDRを怒らせてしまうだけで、何も話を聞いてくれない。（特に三次救急となっている大病院：そこではは看護婦に話そうとしても看護婦もすぐに医師に電話を取り次ぐため結局情報を聞いてもらうことができない。一方で自院では、「電話１本かけることができないのか！」しかられる。

· 医療マップの情報を更新し、実際に使えるものにしていかなければならない。（実際に八戸市に医療マップがあることを知っていたメンバーはいなかった。）

· 橋渡しをする際に「どのような情報を、どのような形で・・・」というような共通の情報提供ツールがほしい。

· 橋渡しナースが困ったときの相談窓口がほしい。（現実には知っている人に頼っている状況）

· 院内に橋渡しNSの存在を知ってもらうための努力が必要。

· 医療福祉関係相談窓口の一覧表がほしい。（医療マップができればつかえる！）

· 大病院への転院連携がとりにくい。

· 今回のグループワークは自分以外の分野の意見が聞ける貴重な場。ケース会議が非常に大切。

· 退院時の家族調整を入院中にしっかりとしてほしい。

· 介護保険の認知度が非常に低い。必要な人には申請だけでもしっかりしておいてほしい。そうでなければ使いたいときに使えない。

看護職が看護の室が向上していることを示す（自分の存在を他者に認めてもらうために）

· 他職種へのアピール

· 医師会とのタイアップ

· 社会資源の明確化とその開示

· ホームページで活動内容の実績を示す

· 個人情報保護法上説明をきちんとする（インフォームド・コンセント）

橋渡しはFace To Face　の看護である。










