研修出張様式４


研修報告書

	所　　属　青南病院　　　　　　職　種　看護師　　　　氏　名　山田司

	期　　間　平成18年10月26日

	出張目的　2006主任研修講座　主任(副師長)の立場・役割・主任会議　－看護実践・中核的リーダーの実際－

	出 張 先　八戸商工会議所(八戸商工会館)

	研修に関する考察（プログラム毎に）　　　　　　　研修要旨（プログラム毎に）


＜考察＞

　今まで、さまざまな研修に参加しましたが看護管理という分野の研修は今回が初めてでした。看護学校時代の授業で看護管理は学んではいましたが、当時は興味もなく「どうせ国試にもあまりでないしな」というくらいにしか考えていませんでした。実際の講義としては、わかりやすい内容で納得させられることが多く学びの多いものでした。ただ、全体のレベルが高くついていくのがやっとという感じでした。あらためて自分の知識のなさ、勉強不足さを感じ「脳みそは使わないと退化していき、硬くなっていくんだな」と思いました。

　今回の研修では参加者の困っていること（主任・副師長の立場として困っていることなど）を事前にアンケート用紙に記入して、その一つ一つについて講義していくという方法で進められました。参加人数が少なかったこともあり、私自身が困っていることについても講義してもらったため緊張しましたが参考にもなり参加したかいがありました。また、隣の席の参加者と話し合うという場面が多く設けられたため、他の人の考え方や現状を聞くことができ視野を広げる良い機会にもなりました。講師の先生は常々に『カタカナ語は日本語に直して解釈しましょう。意味の分からないカタカナ語は使わないようにしましょう。主任さんは常に電子辞書を携帯し、分からない言葉はすぐに調べるようにしましょう』とおっしゃっていました。今回の研修要項に、国語辞典・看護学辞典（ポケット版・電子辞書など）をお持ちになり、ご自身の研究材料としてお使いいただくことをお勧めしますとあり、半信半疑で持っていきましたが思った以上に分からない言葉が多く「研修には必需品だな」と思いました。講義が進むにつれて『リーダーシップ』『管理』『チーム』といった内容となり、講師の先生は『社会学の分野にもなります』とおっしゃっていました。看護学校の授業でも社会学は学んでいましたが、当時は「何に関係があるのだろう」としか思いませんでした。恥ずかしながら、今になり学んだ理由が分かりました。今後は、一人の看護師として専門職として自分自身の管理に努め自分自身を見つめ直していきたいと思います。G.O.M.に対しても、自分から力になれることを提案し積極的に関わっていき頼りにされるようにしたいです。

　今回、このような研修に参加させていただきありがとうございました。研修で学んだことを現場で活かしていくように努め、この研修を無駄にしないようにしたいです。

＜研修要旨＞

☆主任看護師の学習・訓練・研修方針の確認

1. 日本看護協会の看護師業務指針における「主任の職務」並びに「管理者としての主任の役割」を確認し自分の意見を説明する。

１）主任（副師長）は、師長から権限を委譲された事項を責任を持って実践する。その内容は、直接看護の実践におけるリーダー的役割が主となる。主任（副師長）は、必要時にいつでも師長の支援をうけることができ、必要に応じてその業務を代行する。また必要時は、師長に報告し、指示を受ける。

２）主任（副師長）は、看護部の理念や看護単位の運営方針に基づいて、看護単位の管理に参画し、師長を補佐する。

困る→困っているという感情を持つ→自分で解決することが大切であり、不満や不平だけでは成長しない。

・困っている理由

①自分の知識が不備である→そのことに対し目を向ける人と向けない人がいる。スタッフや患者様のせ

いにしては成長しない。

知識→自分の知っていることを考えて行動する。自分の知らないことは考えることも行動もできない。

例）患者様（他人）に対して知らないと考えて行動できない。知りたいため計画する。人を知るということは何を知るのか。人がどんなことを考えているのか分からない。

　　　　　　　　　　　　　　　↓

直接把握できることは表情・言動・口調。ニードは見えない。

　　　　　　　　　　　　　　　↓

表面上での烙印を押してしまう。アセスメント技術が必要。行動は他人より見えるが、認識は他人より

見えない。

②主任は自分が病院内にてどんな立場に置かれているのか理解していない。

・主任がスタッフと同じ業務をしている。

理由～知識が不備

　　　　　↓

　　　主任業務を覚えようとする

　　　　　↓

　　　何年たっても主任の業務が見つからない。じつは主任業務はない。看護師の業務しかない。

主任の立場→看護専門職であり、その知識が不備だと「スタッフの育成、チーム内の整理、リーダーシップ」などをやろうとする。しかし、そのようなものは後でけっこう。

・保健師助産師看護師法の改正（戦後初めての改正、2002年3月の改正施行）

　第五条　「看護婦」→「看護師」

　　　　　「医療従事者」→「専門職」

　　　　　「診療の補助・療養上の世話」→「療養上の世話・診療の補助」

・専門職の条件

1 自分の分野の基準を使って仕事をする。

2 根拠を説明できる人。

3 技術を身につけて向上させていること。（看護技術）

4 全ての業務を仕事として行える。（仕事の定義が説明できる）

「仕事」とは…業務ごとの目的に向かって、開始する自分の行為の過程を管理しながら期待する結果を生み出し、そのことを記録で証明する行動様式。一つでも欠けると「仕事」ではなく「作業」になる。

管理（マネージメント）→自己管理

目的を実現させる過程を良い状態に保つ技。コントロールや統制という意味ではない。

・看護管理～看護師でなければできない。看護基準。

　看護を管理する。

　　　　↑

　組織を管理する。

　　　　↑

　業務を管理する。職員を管理する。

リーダーシップ

対人相互影響力。（導く人＋心構え）指示する。指揮する。指導する。統率する。支援する。

　「環境」とは…人間の行動機能・影響を及ぼしあう刺激の総称。患者様にとって看護師の存在と言動が影響を及ぼす。（ナイチンゲール理論）

☆看護師長の補佐を実践する行動様式の確立

1. 看護単位の「看護基準」に基づいて観察・判断・計画・実施・評価・記録など一連の科学的思考過程を辿ることを活動の基礎に実践するという事を師長と共有する。

１）看護単位にて目指す看護の言語化。

　例）統合失調症の看護とは？

　　　①看護とは？

　　　②人間の看護とは？　　　科学的思考過程

　　　③精神機能障害とは？

　　　④統合失調症とは？

2. 主任としての基本的役割を師長と共に検討して決定し、一定期間それらの役割を追行し師長と共に評価する。

１）個々の患者その人が、専門家からの助けを必要としていることに対して、具体的に応える援助を通じて、その人の生活過程を護り・日々の療養生活過程を安全に安楽に支え・その人の個別性を尊重する実践に取り組む。

　「生活」とは…生命活動の略。

1． 生命を作るために

　呼吸、循環、体温調節、感覚機能、皮膚・粘膜統合作用、栄養状態と排泄状態のバランス

2． 日々の生活を安楽に

　飲食、排泄、運動または活動、休息、衣服、清潔ならびに整容

3. 上司である看護師長の認識に関心を示してその内容を教えてもらう機会を作り、お互いに知り合う関係を形成する。

１）目指している看護像とその理由。

２）目指す看護を実現する上で、積極的に行いたいこと、留意して行いたいこと、避けるべきことなどの考え方。

３）現在の看護職員の受け止め方と要望事項とその理由。

４）師長としての自分の立場の受け止め方。

５）現在の関心ごとの「ベスト３」とその理由。

６）現在取り組んでいる仕事とその受け止め方。

７）苦労・負担を感じていること。

８）意欲的になれること・ならびに必要な条件。

９）健康管理やストレス管理の習慣。

１０）主任への受け止め方と期待や願い。

１１）その他の認識の特徴。

「上司の考え方が分からない」4つの理由

1 知らない。

2 理解できない。

3 理解はできるが了解できない。

4 受容することができない。

「自分に何をしてほしいのか分からない」

1 調べていない。

2 直接、たずねていない。

3 自分の意思を提供していない。

4 自分の考え方を提供したうえで、何が妥当で何が妥当でないか確かめていない。

5 何をしても良いのか共有していない。

「上司とコミュニケーションがとれない」

「コミュニケーション」とは…送り手と受けての間の相互の意味共有過程。

　　　　　　　　　　　　　　発信

　　　　　　送り手　　　　　　　　　　　　受け手
情報事項　　　　　言葉　　　　　個別性

（意味）　　　　　　　　　　　 （意味づけ）

4. 看護単位の基本方針を共有理解し日々の活動方針ならびに行動計画の概要を確認し合い必要な指示・指導を師長に依頼する。

１）看護部の方針に基づく所属単位の方針内容の意味を説明し、必要な指導を依頼して師長の了解をえる。

２）単位方針を主任として行動に反映させる方向性と心構えを実行する計画を作り師長の了解を得る。

３）方針の体現化を大切にする旨を確認する話し合いをもつ。

４）すべての看護職員が一定期間ごとに方針に沿った行動が出来るための「行動手引書：方針の意味・方針を体現化する意義・実際の方針内容・方針の意味・方針に沿った行動計画の期間など」を編纂し、そのための認識形成を支援する計画を作成し、師長の指示を得る。

５）師長と主任が、勤務開始時に本日の方針ならびに行動予定を確認し合い、勤務終了時に評価・修正に取り組む話し合いを行う。

5. 単位におけるルーチン業務（定例業務）の管理責任を主任が引き受け、判断業務は師長に報告し指示を得る。

１）勤務の開始前に、看護職員に対して本日の行動方針の指示を師長が行う。

２）日勤の定例業務は計画的な分担を行い、正確に、安全に実行されるよう主任が指導し、必要時には指示を与え、その過程の報告あるいは結果の報告を師長に行う。

３）計画外の患者の状態の変化・訴え・家族の相談・クレーム・診療指示の変更・複数の課題や問題の優先順位の判断の葛藤などは師長の判断を仰ぎ必要な指示をもらう。

４）看護職員の誤り行為によってもたらされてインシデントは、当事者から主任そして師長に報告し、主任はその出来事の意味と影響を評価して師長に報告し、必要な安全教育の機会をつくり、今後の予防対策を指示する。

５）事故の発生時、主任は師長と共に患者への対処と看護部長への連絡ならびに医師への報告を行い、当事者の看護職員を支援し事故時の看護記録の支持を行い、後に事故原因ならびに予防対策についての意見を師長に具申する。

看護計画

・患者様その人が必要としている看護を計画すること。

・自分の看護ケアの成功率を高める。失敗を少なくする。

6. 師長が不在の時、指示に基づく代行を引き受ける。

１）師長の平素の仕事の考え方、管理の考え方、問題解決の考え方、これらの方法を見学・調査・指示受けなどを通じて理解し、その内容を行動基準としてまとめ、師長に指導・承認・指示を得て、代行実践に備える。

２）師長が不在する予定を把握し、大まかな代行計画をつくり師長の承認を得て指示をうける。

３）不在時には師長から文章または口頭にて不在・代行目的・代行者・代行者の指示に従った活動のルールなどを看護職員に伝達・依頼してもらう。

４）代行過程で基準あるいは計画以外の出来事が生じた際には、看護部の基準に基づいて対処する。たとえば副部長・看護部長・当直師長などの指示を仰ぐなどである。

５）代行業務に関して、後日代行記録と共にその内容を師長に報告する。

☆主任会議に必要な知識と技術の修得

1. 主任会の意義

１）主任会は、看護部組織における師長会の役割を補佐するプロジェクトチームであり、組織図に掲載する公的な組織形態である。

２）主任会は、看護単位に配置されている主任が定期的に集合して所有情報を交換し所有看護単位の看護管理の質の現状を互いに把握し、取り組むべき課題を確認し合い、対策を協議して、主任会としての見解ならびに企画をまとめて師長会に報告する。

３）主任会は、看護部の懸案事項に関して主任会に分担された課題の解決に計画的に取り組む。計画的取り組み過程は、課題の意味と意義の解読、必要な情報の収集ならびに知識の探求、企画と課題設定、計画立案、分担実行、期待する結果の構築、「取り扱い手引」あるいは「行動手引」のたたき台の作成、師長会への報告とその後の指示受けなどである。

４）主任会は、構成員の主任が互いの自己研鑽の結果を分かち合い、必要な学習・訓練・研修の場として活用しながら、自分たちの役割遂行を評価し、引き続き取り組むこと、また新たに取り組むことを見出すことで質を高める。

2. 会議の運営

１）会議とは、参加者がテーマに関する情報・意見・計画案などを持ち寄って、協議を通じて結論を導き出し、活動の課題あるいは方針を定めて確認し合うチームワーク業務の一つである。

２）会議を有効に機能させる条件を基準書に定める。

①参加者が会議の知識を共有する。

②参加者が集合して協議が必要なテーマを選ぶ。

③参加者は６名とし、その人数より多い場合は、実際の協議は２グループに分けて同時進行する。

④時間は一つのテーマに関して一人当たり３分～４分と定め、テーマ数と参加者数の人数を掛け合わせて所要時間を計算する。

⑤役割は、司会者・記録者・時間告知者・協議者などに分担して実践する。

⑥決定した事項について、参加者は実行に向けた方針を確認し合い、行動する心構えを持つ。

⑦会議記録を手がかりに会議内容を看護単位の看護職員に伝えて、実践に向けた行動方針を確認し合う。

⑧その他のルールはその都度一定の手続きを辿り基準書に追加する。

主任の役割

1. 周囲の関係者が主任に期待していること。
2. それらの期待に対して自分ができることは何か。そして、やりたいことを決める。
3. 任務として引き受ける。（上から言われて背負うとつぶれてしまう）
4. 指導とは答えを教えるのではなく、方向づけを導いて答えを導くこと。

　　　　　　　　　　　　　　　師長　　　　　　　　　　　　　※主任がやるべきこと




　　　　　　　　　　　　　　　患者様



　　　　　同僚　　　　　　　　　主任　　　　　　　　　スタッフ



　　　　　　　　　　　　　　　　他部門
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