[image: image1.wmf]
　　　　　　　　　　　　　　　
　　　武蔵野大学・目白大学・聖母大学・首都大学東京・昭和大学・帝京大学・東京医療保健大学・埼玉県立大学・新見公立短大・埼玉医科大学付属総合医療センター看学・昭和大学医学部付属看学・葛飾区医師会付属看学・都立板橋看学・日本大医学部付属看学・銚子市立銚子高等学校専攻科・河北総合病院看学･･･１～４年生の学生さんが、貴重な夏休みに小豆沢（あずさわ）病院で学びました♪

治療病棟では・・・

・褥創を初めて見た。痛々しいものなど衝撃的であり、写真では解らないことも観察できた。

[image: image2.wmf]・看護師さんの対応や処置の様子・患者さんとの会話を聞き「こんな時にはこうすれば良いのだ」「そういう言い方もあるのだな」と学ぶことが多くあった。

・患者さんとお話できる機会がたくさんあり、病気のことについてインタビューすることが出来た。また苦手なコミュ二ケーションも、少しずつぎこちなさがとれた。自分の中に残った課題をまた次回で改善していけるように頑張りたい。

・初めてのインターンシップでとても緊張したが、大変貴重な体験で感謝している。学校で習った演習が実際に行われている様子も見ることが出来、良かった。

・シャワー浴の介助では、背部や臀部を洗うのは２人いないと危険だと分かった。入浴後、患者さんがさっぱりした顔を見せてくれて嬉しかった。

・すごくあたたかく明るくて楽しそうな病棟であった。看護師さん同士・看護師さんと医師も仲が良く、本当にアットホームな病院だと思った。

・患者さんとのコミュ二ケーションがスムーズで、不快感を与えることなく楽しくなるような口調がすごく良かった。

・入浴介助。「お湯を自分の腕で確かめて“大丈夫”と感じても、患者さんには熱いかもしれないね」と常に患者さんの視点から看護をしていた。久し振りのお風呂に不安そうな表情の患者さんへの声掛けなどから、看護師さんが気持ちを受け止めていることがよく解った。

・バイタルサインチェックを行いながらも、看護師さんは昨夜に転倒したこと・痛いところがないかなど、短い時間の中での会話から沢山の情報を得て次の援助につなげていた。

・食事介助。つかえさせては･･･という不安から、一口を小さくしたら患者さんに「子どもじゃないんだから、そんなに小さくしなくて大丈夫」と言われてしまった。患者さんに聴きながら進めていくなかで少しずつ解っていく体験が出来た。

・一番印象に残ったのはエンジェルケア。人の“死”を目の当たりにした。病室は普段と違う空気が流れていた。でも看護師さんが～いつものように～ヒゲを剃り声掛けをしていたのがとても温かく感じられた。この人はこんな方でね･･･と話してくれ涙が出るかと思った。

・点滴・注射針のセット･･･とても医療的な面に触れることが出来た。またバイタルサインを測ったり、気管内挿管の見学もさせていただいた。今後にすごく役立つと思う。同時に、ご本人やご家族の意向にもよるが“生きている意味”についても考えさせられた。

・ウォーキングカンファレンスに驚いた。患者さんを目の前に状態や様子を聴けるので解りやすいとともに、看護師同士が患者さんの前で状態を説明しているのを見て“自分のことを気にかけてくれている”と思い安心できる部分もあると思った。

・日常生活援助をたくさん見ることが出来た。オムツ交換や体位変換では、身体が思った以上に重いことに驚いた。

・看護は処置や援助だけでなく“観察”も看護の一つで、看護の大部分が“観察”ということに気付くことができた。

・普段実施している通りに水銀柱の血圧器で測った。患者さんのおっしゃっていた平均値と測定時の数値に開きがあり少し戸惑ったが、データを見たら近い数値なので安心した。

・足浴を実施し、患者さんに大変喜んでいただけた。コミュ二ケーションも出来た。

・糖尿病の患者さんに「毎日毎日、血糖値を気にしなければならない生活の辛さを踏まえて接してほしい」と言われた。生活習慣病は生活上の自身にも悪いところがある･･･という自分の根底にある思いに気付いた。慢性疾患をどう受け入れ、付き合うかの大変さが解った。

・初めてのヒゲ剃りはとても緊張した。「切れないから大丈夫」と言われても怖く、加減が解る良い機会になった。また尿道留置カテーテル交換の見学では、抜去時の苦痛があることを知った。他にも、ドレーンが挿入されている方の全身清拭などとても勉強になった。

回復期リハビリ病棟では・・・

・リハビリをしっかりと行なうことで、在宅医療をより可能にすることができ、更には医療制度的な制約を考慮し最大限制度を利用することで上手に退院調整を行っていく場であるとも実感した。

・大変な時には“笑顔”が大切なことを感じた。

・患者さんが久し振りのお風呂にすごく喜んでいた。「気持ちよかったよ。ありがとう」の言

　葉と一緒にもらったSmileは太陽みたいで最高だった。この瞬間のために私たちは働くの

　か、と確信した。

・電子カルテのパソコンに向かっている看護師さんの横で患者さんが座って話しをしていたりと、看護師さんと患者さんの距離が近いなぁと思った。

・患者さんがオムツ交換の時に嫌がっていたり「ごめんなさいね」と下を向いた時、色々と考えさせられた。恥をしのんで頼んでいることに対し援助の技術不足の私は申し訳なく思った。この体験から勉強の時間を大切にし、知識・技術をしっかり身に付けたいと思った。

・看護師さんが患者さんに話し掛け、患者さんがスムーズに返答されているのを見て、患者さんとの信頼関係の大切さを改めて知ることが出来た。

・何かの時の報告や全員で連携していくという意識・医療従事者間でのコミュ二ケーショ

ンの大切さを学んだ。

・各々の援助において、教科書や学校で教わらないようなポイントや工夫を教えていただき、とても勉強になった。

[image: image3.wmf]・学校での実習よりも早く病院の雰囲気やコミュ二ケーションを学びたく参加した。コミュ二ケーションが苦手な私は、ぎこちなさや緊張感で笑顔も引きつっていたと思う。しかしスタッフの方や患者さんに話し掛けていただき、たくさんの勇気を得、積極的に頑張れた。

・１年生で出来ることも限られる中、見学や体験で多くの看護技術を学習でき本当に内容の濃い３日間であった。患者さんとの会話も日を重ねるごとに自分からの声掛けが出来るようになり、また患者さんの様子を看ていたから状態の変化に気付けたりと嬉しくなった。

・最後に看護師さんから「コミュ二ケーションは言葉だけではない」と教わった。私は会話することばかり意識していた。しかし表情や目を見て、その方の気持ちを知ることが出来たのを思い出した。患者さんと心から向き合うこと・気持ちが大切なのだと解った。

外来では・・・
・５０歳代男性の化学療法を見学。闘病している生活背景を理解すること、また本来ならば喫煙に対しての指導が必要だがストレスを考え、寛容に配慮しているところに感激した。

・糖尿病外来では、看護師による問診・医師より検査結果についてや診察・管理栄養士・臨床検査技師も関わり、皆で一人の患者さんを診ていた。“問診”は話を聞く姿勢がとても影響すると思うので、心掛けを実感できた。オープンクエスチョンについても勉強になった。　

救急外来当直では・・・

・スタッフ対応から病院の雰囲気まで、至るところに大病院と違いがあり学びも多く、たった１日だったが想像以上に充実した時間を過ごせた。“私もこうなりたい”と思った点を忘れずに、これからも頑張りたい。

・電話で連絡を受けてから必要な物品をテキパキと準備したり、縫っている時の医師の手伝いをしている姿がとてもかっこ良く、また患者さんにやさしい口調で接している姿も印象的だった。

・作業の合間に点滴の準備の仕方や留意点・血管の探し方・症状の説明などのほか、質問にも丁寧に応えて下さり有り難かった。

透析室では・・・

・透析室でのインターンシップは、小豆沢病院の地域医療・理念を反映させる場所であるかのように色々なお話が患者さんやスタッフの方から聞くことが出来、学びが多かった。今日お話した患者さんとまた会えるよう頑張っていきたい。

・経済的事情で食事がままならない方やヘルパーさんの助けを借りることが困難な方･･･現実を見ると、患者さんが辛い思いをしていることが少なくない。医療スタッフは、それを理解しながらより良い援助にあたらなければいけないことを感じた。思いやりが大事。

手術室では・・・

・シャントの手術を見学し、OPE室での看護を見ることが出来た。ここでは、次の道具は何が必要か、要領よくするための道具の置く配置など予測しながら行うことがとても大事だと思った。手術前・中・後で患者さんに話し掛けたり、精神面への看護も見られた。

・腎ろう造設を見学。医師の説明を聞きながらだったので、解りやすかった。

診療所では・・・

・訪問診療（往診）に同行した。訪問看護は往診のできない部分を補い、往診は訪問看護のできない事を補い、病気を持ちながらも地域で生活していける人々がいる実感を初めて学ぶことができた。

訪問看護では・・・

・車椅子の方のリハビリ（マッサージ）の様子を見た。何より、看護師さんと患者さんの距　離が近かった（信頼し合えている）ことがとても感動した。病棟と全く違う雰囲気であるが、在宅ならではの良さについて少し解った気がする。

・体力・根気・知識・決断（判断力）がすごく必要な現場だと思った。

・在宅医療の素晴らしさを知った。何気ない利用者さんの一言に目を向け対処し、より良い方向へ導く様子を見て、大変な仕事だとも思った。

・車椅子を操作。一歩外へ出るとマンションの玄関でさえも障害を感じた。道路はガタガタしていて白線も“段差”に感じた。患者さんが不快にならぬよう操作する難しさを知った。

・在宅では収入や保険など、金銭面の管理や理解も必要だと知った。ノーマライゼーション社会はどうしたら可能だろうかと考えさせられた。

・お年寄り夫婦の老々介護、難病の初期段階を前向きに受け止めている若いご夫婦。ご家族の悩みや苦しみ・体調などコミュ二ケーションを通し知ることの大切さ、また色々な看護技術や五感を使って利用者さんを看ることの必要性を感じた。

・糖尿病の利用者さん。特に一人暮らしの方は自己管理がとても重要で、きちんと自分で血糖値を測ってノートに記録されている方と、たまにしか測らない方では数値も変わってしまう。そのような指導も含めて訪問看護の大切さが分かった。

・看護師さんから「人見知りが激しい方なので始めの頃はなかなか受け入れてもらえず“嫌だ”としか言ってくれなかった」というお話を聞いた。しかし今では看護師さんと帰るまで本当に楽しそうに話していて、人は接し方によりこんなにも変わるものなのだと思った。

・訪問看護も、利用者さん・ヘルパーさん・ケアマネージャーさん・利用者さん家族・医師・看護師・などお互いのやりとりや信頼関係がとても重要で訪問看護も“チーム”だということを感じた。

・それぞれの方に正確なケアなどを決められた時間内に終わらせ、看護師さんがお宅から帰　る時には利用者さんが満足されていたのを見て、技術や短時間での判断力・経験などがとても重要だと感じた。

・親身に傾聴しつつ聞きたいことを利用者さんに質問し的確に情報を収集されていたと共に、利用者さん宅の環境も観察されていたことから、情報収集は利用者さんが話して下さったことだけでなく、自分の目で見たことも情報になるのだと改めて感じた。

老人保健施設では・・・

・老人保健施設における看護師の役割を深く理解することができた。状態が良くない方の今後の判断など、高い観察力が必要であることを痛感した。

・利用者さんより「ここは居心地が良い」という言葉を聴き、地域においてこの施設が必要とされていることを実感した。

・介護保険と老人保健施設は切っても切り離せない関係にあると共に、医療と介護保険があまりつながっていない現実を目の当たりにした。

・生活の場でもある老人保健施設が在宅と共に最終地点だとするならば、これらの充実および患者さんが幸せを感じられる環境作りこそ良い医療・福祉なのではないか。

「夏祭り」では・・・
・“夏祭り”では、患者さんの移動先での体調管理も重要だと分かった。楽しそうな方がたくさんいて、レクリエーションも治す手助けになると思った。
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　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　･･･このような環境だから、しっかり育ち合える！

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　あなたも気持ちよく働ける職場の一員になり

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　一緒に質の高い看護を追及しませんか？　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　
３日間を通し、現場で働く看護師に笑顔が溢れていて積極的に意見交換する姿を肌で感じられ良かった。将来の自分の姿を考えるきっかけになった。
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私が目指す看護師は、いつもにこにこ明るくて、元気をくれる人。それが今回お世話になった病棟の看護師さんだった。こんな看護師になりたいと思わせてくれた。ここで学んだコミュ二ケーションの取り方・基礎の大切さ・患者さんとの会話や信頼関係・その他の機関（在宅調整など）の連携を、来年度の実習に生かして行きたい。この３日間のことを忘れずに、患者さんからの「ありがとう」を忘れずにいたいと思う。看護師を目指して良かったと思えた大切な３日間であった。
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３日間を通し、病棟の看護師さんの優しさ・温かさにたくさん触れた。忙しい中、知識がほとんどない私に丁寧に説明して下さった。また小豆沢病院に実習に来たい。
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驚きや感動がいくつもあり、インターンシップにまた来たいと思った。貴重な時間を過ごせ本当に良かった。小豆沢病院で働くことがますます楽しみになった（奨学生）。
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