研修出張様式４


研修報告書

	所　　属　南寿の里　丘の家　　職　種　介護福祉士　　　氏　名　須藤由紀

	期　　間　　平成　20年10　月10　日　～　平成　20年　10月　10日

	出張目的　第36回日本精神科病院協会精神医学会第２日目　

	出 張 先　「盛岡市民文化ホール」　及び　「いわて県民情報交流センター」

	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】

　精神疾患や認知症など、地域という資源を上手く活用しその方らしい生活や尊厳の保持などへの取り組みがなされている事が多くみられました。当法人からの「精神科病院入院中の若年性認知症患者の実態調査」では、やむをえず精神科病院等で処遇されている方がおおよそ4500人程いらっしゃり、適切な入所施設や在宅支援の体制が整備されれば、現在入院処遇を受けている七割強（約3100人程度）は精神科病院を退院し地域の中で生活が可能であるという実態調査の発表や、対象者や対象者の家族を地域で支えていく為のネットワークがまだまだ不十分であり、地域住民レベルでの関わりは全く無かったという調査結果であったという発表など、退院支援が難しい状況にある現状を発表されているところが何個かありましたが、対象者の気持ちの問題で退院に踏み切れなかったという事例では、現在はその方が地域生活において興味・関心、生きがいや役割意識を持つことを一緒に探る事により退院に向けて気持ちが動き始めているそうです。体制が不十分ではあるものの、その方らしくあるために必要なものは何かや、地域社会の情報や適切な処遇が受けられる体制の整備、地域との連携など様々な角度から見て、気持ちに沿った支援がなされ展開していっている発表が多くありました。南寿の里でもその方らしくある為に必要な支援をしていき、安心した生活を送って頂きたいと思います。そのためにはその方のニーズを見る眼を持ち、何が必要なのかを見抜く洞察力を磨いていき、努めてまいりたいと思います。

【内容】

（10時30分～12時30分）

ポスター発表

1、生活訓練施設における利用者の食生活改善の取り組み

　　　　　　　　　　　　　　　　　　青森県　医療法人青仁会　精神障害者生活訓練施設　青山荘

・食事に対する捉え方、食事への意識の低さから食事に関するプログラムの実施、食事意識とQOLの関連性の調査を行った結果、食事に対する捉え方、食事への意識の低さが明らかになった。この事から食事に関するプログラムを試行的に実施し、食事意義とQOLの関連性を調査した。自炊による夕食作り、指導を強化し、食生活に対する意識の変化とQOL向上がみられた。新体系に移行した場合、日中どのようなサービスを提供していくかが、生活訓練施設にとっての最大の課題となっているが、今回の調査結果から地域生活の支援の拠点となる施設に移行するために必要な課題の方向性を検討した。

2、福祉ホーム（B型）における高齢者精神障害者の健康プログラム

　　　　　　　　　　　　　　　　　　青森県　医療法人青仁会　福祉ホームB型　青風荘

・肥満予防プログラム、病気についての知識学習、食生活を見直す為の学習、運動プログラムの実施を行った。このことで、自分の健康状態についての意識の向上、自発的な運動、カロリーや摂取量を考慮した買い物をするようになり、自己の健康管理に対し以前よりも気に掛ける言動が多くみられ、体重では9キロの減量に至った方もいらっしゃり、意識の変化がうかがえる。

3、訪問看護の実践に基づいて作成した「アルコール・薬物依存に対する精神科訪問看護マニュアル第一版」について　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　医療法人　せのがわ

· アルコール、薬物依存者に対して安全かつ有効な訪問看護の指針を得る事を目的とし、マニュアルを作成。訪問看護スタッフがブレイン・ストーミング法を通して作成し、マニュアルは日常生活場面から急性増悪時の対応まで多岐に渡っており、主に単独での介入スタイルであるが故に個人差の現れる訪問看護に関する共通の指針となり得る。

シンポジウム

1、岩手県久慈地域における自殺対策

　　　　　　　　　　　　　　　　　岩手・岩手医科大学医学部神経精神科学講座　講師　大塚耕太郎

・自殺率の高い岩手県では、対策として現存する社会資源を有効に活用、地域の関連機関や住民組織を活用して網目のようなネットワークを構築、連携を軸に多様な機能を発揮させていく事が重要である。内容は地域におけるネットワークの構築、一般住民・医療従事者に対する普及活動、ボランティア活動など住民間での支援、スクリーニング体制の構築や相談窓口の整備、医療機関における対策、自死遺族支援があり、これらは自殺対策に直接的に寄与するだけではなく、悩みを抱えた人や自死遺族が安心して健やかに暮らす事の出来る地域作りにも繋がるものである。

（13時30分～15時）

ポスター発表

1、認知症患者の看護～ドールセラピーを導入した感情機能への働きかけ～

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　三重県　北勢病院

・ドールセラピーとは赤ちゃん人形を用い、その方の潜在的に持っている想像性や感性、感情を心置きなく表出出来る対象を提供する事である。認知症で入院時より暴力行為・不眠・徘徊がみられ、一時は終日拘束していたAさん、服薬変更になってからは無反応、無表情が多くなり食事も介助で召し上がっていた。赤ちゃん人形を通して他者との関わりが増え、このことで日常生活に刺激が増え、人形を拒否するという意思表示や食事に対する喜びの言葉を聞く事が出来た。今回の学びを活かし、援助の一つとして捉えていきたい。

2、精神科病院入院中の若年性認知症患者の実態調査

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　青森県　医療法人青仁会　青南病院

· 全国の精神科病床を有する病院施設に対し、対象者の入院状況についての調査依頼を行い入院中の対象者の状況と退院に必要な処遇サービスの種別などについて実態調査を行った。精神科病院に入院している若年性認知症（高次脳機能障害を含む）の対象者は、全国におおよそ4500人程度存在していると推測され、適切な入所施設や在宅支援の体制が整備されれば、現在処遇を受けている七割強（約3100人程度）は精神科病院を退院し、地域の中で生活が可能であると考えられる。

3、当院における入院患者持参薬への対応～実際の運用を踏まえて～

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　愛知県　医療法人桜桂会　犬山病院

・一包化依頼カードの作成、入院患者さんに持参薬を服用してもらう際は主治医によるカルテへの服用許可の旨の記載の実施、入院患者持参薬に関する指示書、持参薬取扱いマニュアルの作成を行った。指示書の運用開始後は院内での持参薬に対する意識が高まり、薬局では再分包する際の明確な情報源が出来た。これに加え当院代替薬などの基本事項や相互作用、重複投与、規格や剤形の違い、未採用での与薬管理上の注意情報などを服用前に臨床の場に報告することが可能となった。しかし一方で、持参薬と共に持ち込まれた参照資料に必要に足る情報が網羅されておらず、持参薬管理を難しくする要因となっているのも事実である。今後、持参薬関連情報の共有化が着実に進んでいく事に期待したいと考える。

4、当院における服薬指導システムの返還

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　兵庫県　医療法人恵風会　高岡病院

・マンパワーの不足を補うべく、2002年4月からコンピューターによる服薬システムを開発した。これに医事システムより患者属性や病名の取り込み、コンプライアンスからアドヒアランスへと変化を促す為の指導プログラムを実施、継続した服薬指導が行えるようにと服薬ツールの作成、オーダリングから薬歴を取り込ませたチェックシートを用い省略化を図り、薬剤師の視点で患者の状態を数値化する事によって、薬効、副作用の発現を捉えやすくし、服薬指導にいかす試みを始め、検査データを取り込み継続的変化が分かるようにした。チーム医療の一員を担う眼を持つ為に意識改革をすすめると、お薬説明だけではなく検査値や副作用、認知状態や症状、またその継続的変化の捉え等の幅広い患者状態の把握が必要となり、評価方法も時間軸を加えた患者状態を測るものへと変化している。

5、無駄のない処方と患者のQOL向上をめざして

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　青森県　医療法人青仁会　青南病院

・当院における入院処方薬の廃棄依頼内容を分析し、無駄のない業務改善への考察を行った。廃棄依頼品目の内訳は、便秘薬が圧倒的に多く続いて抗精神薬、以下解熱鎮痛薬、外用剤、抗菌薬の順であった。廃棄理由は、下痢便、不要なため、拒薬、状態が悪いための順番で上位を占めた。今回の結果から、入院処方には過剰な処方が多くみられており、この過剰な処方は無駄であるばかりか、患者のQOLにも影響を与える可能性が考えられた。
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