研修出張様式４


研修報告書

	所　　属　　看護課　　　　　職　種　　准看護師　　　　　　氏　名　松川　大輔

	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」

	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）


＜全体考察＞

初めて精神医学会も参加し、他の地域・他の病院の発表を聞いて改めて精神医療における様々な問題点を考える事が出来た。例えば、統合失調症慢性期における患者様との関わり方や、関わるスタッフの意識の持ち方など。やはり患者様の状態を正確に把握して、患者様の健康的な部分を上手く引き出せるように関わる事が大切だと思った。それは言葉で表す程簡単な事ではないが、日々の関わりを持つ時にそういった意識をスタッフが持ち、継続して関わる事が大切だと思った。

1、 ポスター発表の聴講

＜テーマ＞　　　この人は痩せるの無理よ（遊び感覚がもたらした思わぬ効果）

全体の80％を統合失調症患者が占め、意欲や活動性が低下し、運動不足や過食による肥満傾向の患者も多い。特に肥満傾向の強い2名の患者が今回の対象となった。減量を目指すも成果が上がらず、すぐに断念してしまう患者に対し、サポートチームを結成し、関わる中で変化がみられた。

平成10年より統合失調症で入院中。（40代女性。身長：158cm　体重：84.7kg　胸囲：118cm　ＢＭＩ：33.3） 期間は平成19年8月～平成20年7月までの12ヶ月間。

入院当初は58kgだった体重が10年間で26kg増加。今回の取り組みは入院患者全員を対象にしたメタボリックシンドロームについての勉強会より開始。その中でも肥満傾向にある患者2名を対象とし減量を目指した。男性患者はすぐに意欲を示し改善するが、女性患者は関心を示さず全く意欲も出なくサポートチームを結成。毎日のおやつの摂取量・運動不足などの問題点を挙げ、医師・栄養士からも個別指導を受け、本人と何度も話し合いを繰り返した。

当初は運動スケジュールも1日で挫折し「きつい、痩せんよ、何で私だけ」と不満を言う。執拗におやつを要求していたが、腰回しやフラフープ・器具を使用しての運動など遊び感覚でのプログラムを作成し、スタッフと一緒に実行し誉め励ます事で徐々に意識の変化が現れ体重減少に繋がった。

＜考察＞

· 慢性期の統合失調症患者様は意欲や活動性が低下している事が多い為、運動プログラムを行うのは難しいと考えられたが、サポートチームを作り、何度も本人と話し合いを持つ事によって意識変化に繋がった。

· 運動ではなく、限りなく遊びに近い方法取り入れ、スタッフも一緒に取り組む事で効果が得られた。

· 精神的問題のみではなく、健康面に目を向け、それを伸ばしていこうとするスタッフの関わりが大切である事を実感した。

2、当院の研究発表

＜テーマ＞　　　　　　　　清潔意識確立を目指した学習会の取り組み

　

＜質問・意見＞

· どのテーマが一番改善された？

→大きな変化はなかった。しかし、数名の患者様の発言・行動に変化があり、現在も継続して行動出来ている。勉強会自体は3つのテーマ共に同時期に始めているが、「身辺整理」に関しては、数年前から取り組んでいる事で、全体的に出来ているのは「身辺整理」になります。

· 慢性期の患者様に対し、意識付け・意識改革について取り組む事は難しい事。そして取り組むべき大切な事だと思います。これからも続けていって下さい。

＜発表してみての考察・反省点＞

· ポスター発表にあたり、発表者としての対応が不足していた。発表時だけではなく、その前後から始まっており、声を掛けて意見を聞く事も必要だと感じた。

· スライド・ポスターの発表形式があるが、それぞれの形式によりパワーポイントの作成の仕方に違いがある事がわかった。簡潔に見やすいポスターがやはり足を止め見ている人が多かった。

· 予演会での練習もあり、当日は比較的落ち着いて発表する事が出来た。

· 全体としていい経験になった。他のスタッフにも発表、見学などで参加出来ればいいと感じた。

· この経験を生かし、今後の医学学会や青仁会医療福祉学会に役立てていきたい。



















C.E.O.





I.O.O.





A.O.M.
























































