研修出張様式５


研修報告書

	所　　属　　南山苑　　　　　　　職　種　介護福祉士　　　氏　名　吉田　恵美

	期　　間　　平成22年10月28日　～　平成22年11月2日

	出張目的　　勤続10年海外研修参加

	出 張 先　　ハワイ

	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）


クアキニ病院副院長三木信行氏より講義があり、医療視察では、クアキニ病院とマルヒア病院の２施設に分かれ、マルヒア病院の視察に行ってきました。ホノルルには、ショートステイやデイケアといったような施設はほとんどないとのことでした。特養老人ホーム一歩手前の方も利用しているという話でした。

病院内を案内してもらい、利用者が笑顔でいきいきとプログラムを行っていました。一人一人にあっ

たものを提供し、中には編み物を行っていました。また、静かに過ごす部屋と騒いでプログラムをする

部屋とに分かれており、環境が整っている感じがしました。また、天井に水漏れの跡がありましたが、

尿臭や便臭なく清潔感ある印象でした。匂い対策は、何かしていますか？と最後に質問したところ、こ

れといった対策はしておらず、パイナップルの匂いがする洗剤を使用して清掃を行い、衛生にしている

という返答でした。苑でも、これまでに何かしら対策を練り対応してきましたが、今までの匂いはとれ

ているようで、とれていないことが現実です。トイレも汚れたらすぐに拭くという話もあり、苑では汚

れたら拭くという行為が意識的に職員全体で出来ておらず、いつの間にか清掃員がやってくれるだろう、

他の職員がやってくれるだろうという意識に向き、すぐに処理できていないことが現状です。職員全員

で意識して実践していくように指導もしていかなければいけないと感じました。

　今回の研修では、気付かされることが多々ありました。国は違いますが、感じていること、行ってる

ことは同じであり、この研修で感じたことを今後に活かし、取り組んでいきたいと感じました。海外の

事情を知り、視察も出来たことで充実した研修だと感じました。

【講義】　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　…（資料添付①）

『米国医療事情セミナー』

講師：クアキニ病院副院長　　三木　信行 氏

兵庫県姫路市出身。

白陵高校卒業後渡米し、ネブラスカ州クレイトン大学理学部化学科と同大学医学部を卒業後、ハワイ大学医学部にて内科医の研修を終了。

１９９３年より、クアキニ病院のエグデクティブ・ヘルス・システムのメディカル・ディレクターとして、一般内科を担当と同時に、クアキニ病院のエグデクティブ・コミッティー・メンバー。一般内科も開業している。

○医療提供の流れ

　　米国では、患者は通常、まず近所で診療所を開業するプライマリケア医を受診し、その後プライマリケア医の推薦する専門医にかかることとなる。米国の専門医は、病院に雇用されている勤務医ではなく、病院の近くに自前のオフィスを構える独立事業主となっている場合が多い。病院の多くもオープン病院のシステムをとるところが多く、専門医は自らの契約する病院の機器、病床を使って治療（手術など）を行い、退院後は、自らのオフィスに患者を通院させるか、その他のリハビリ施設に通わせることとなる。米国の診療報酬が、病院医療費と医師診療費に区別されているのは、このような医療提供体制をとっていることによる。

　　また、医療施設の機能分化も進んでいる。通常、プライマリケア医の推薦を受けた患者は、簡単な手術であれば、外来手術センターで日帰り手術を受け、その後、外来リハビリ施設でリハビリを受けるか、自宅で在宅医療サービスを受けるかたちとなる。入院が必要な場合は、急性期病院で手術を受けて、亜急性治療施設で回復期を過ごし、入院リハビリ施設で、リハビリを受ける。退院後、患者は、ナーシングホームか在宅医療サービス、アシステッドリビングを利用する。終末介護やアルツハイマー病の認知症疾患の場合は、ホスピスが利用される。

〈考察〉

　医療提供の流れもはっきりしており、日本よりも発展している、進化している印象でした。しかし、病床数は、日本よりも少ないようであり、財政も厳しいようなお話でありましたが、財政に関しては、日本でも同じであり、医療の質の確保、医師の不満からしてみても、課題は残っていました。決められた法律は、それに沿って働かなければならないが、病院だけの問題だけでなく、国全体の問題であり、医師をはじめ、働く関係者がもがいているように感じました。ニュースや新聞を見ていても、そうなんだという感じだけで、医療・介護に携わっている一職員として、目を向けていきたいと感じました。

【医療視察研修】　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　…（資料添付②）

○マルヒア病院

マルヒアとは、「平和の場所」という意味。創立３０周年であり、長期入院のほかに通所も併設。

　通所専属の野沢医師は、犬を飼っており、毎日一緒に通勤。愛犬の名前は、「アニーちゃん」。雌犬で、アニマルセラピードッグとして、院内では活躍。

・職員数

　正看護師２０名、准看護師１４名、助手６９名。日中は、９名の看護師と２０名の助手で働いており、夕方から夜間にかけては、各ユニット看護師１名ずつ、助手２名ずつで働いている。他に、作業療法士、理学療法士、言語聴覚士、相談員、事務職員など様々な職種がいる。

・行事

すべての方々に対して、個別で全員できるように行っている。これは、義務付けられている。時間を区切って、午前、日中、午後と選んで来るように毎日アクティビティ、レクリエーションを取り入れている。大人気なのは、ビンゴゲーム。

全てがアメリカ人ではないため、各々の人種、言語によって違うため、その方に合わせて対応している。

認知症ケアでは、刺激を与えるには？を念頭におき、日々考えながら接し、対応している。赤ちゃんと同じ重さで肌質も似た人形を持たせる、アロマセラピーと歌を一緒に取り入れたプログラム、中庭で植物鑑賞など取り入れている。

不定期での慰問、家族参加型のバーベキューや盆踊りも企画して開催している。

・食事

　食事形態は、１８種類。

　日替わりで、フィリピンメニュー、韓国メニューを提供している。

・ボランティア

　「マルヒア友の会」というボランティアを結成。平均年齢８０歳。

○マルヒア アダルト デイ ヘルスセンター

  メディカルケアも受けれ、登録者数は８０名。一日に約５５～６０名利用。

　一週間のうち６日間開業し、６時４５分～１７時３０分まで。土曜日は、８時～１６時まで。

　センターからの送迎はなく、家族の方に連れてきてもらう。障害を持っている方は、バスのようなタクシーで来てもらっている。

・人気のあるサービス

　１回３０ドルと高いが、入浴サービス。入浴して帰るということは、心理的にとてもよく、車椅子の方も入浴できるようになっている。

　現在は、プラスして食事付きサービスもある。

○将来の夢

・同じ時間に同じことを行うのではなく、自分の家のようにやりたいこと、したいことが自由に出来るように、病院に来る方、入院している方に私たち職員が合わせるようになりたい。例えば、食べたいときに食べる、アクティビティもしたいときにする。

・院内の中も、病室であれば、明るさのない病室ではなく、色彩のある部屋にしたい。

〈考察〉

　国が違っていても、同じことを想い、考え、工夫しながら働いていると実感させられました。行事に

してみても、様々なことを提供していたことに感動しました。苑では、全利用者、入所者に対して、個

別にプログラムを提供することが出来ていないことが現状であります。少人数であったり、仲間同士で

あったり、グループで活動をしていることが多いです。個別に、しかも毎日、午前、日中、午後とプロ

グラムを行っているという話しを聞き、私自身プログラムのマンネリ化を防ぐためにも考えていたとこ

ろであり、参考にしていきたいと感じました。

　入院、利用している方は、日系人の方が多く、女性の方が多かったです。広島県出身の方が多く、原

爆など経験されてハワイに移住されてきた方々がいました。利用者とも会話をし、利用者から話しかけ

てくれたり、笑顔で挨拶してくれたりされたことも印象的でした。
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