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日本デイケア学会第12回年次
大会札幌大会を「創る」
～鋤Ⅱする側から側る｣側での経験から得たもの～

高瀬裕美

（
日本デイケア学会第12回年次大会in札幌大会が開催

されるまで、残すところ数か月になりました。今日ま

で多くの諸先生方や諸先輩、札幌大会を一緒に支え御

支援･御賛同頂いている多くの方々に感謝の気持ちで

一杯です。

特に一般演題｢精神科｣の演題は、本当に大多数の

応募を頂きました。全国のデイケアの臨床現場からプ

ログラムの合間を縫ってであろうかという時間帯にも

多数のお問い合わせを頂き、お話をすることが多くあ

りました。電話の向こう側から感じられる、生きてい

る現場の空気あるいはそのデイケアスタッフのひたむ

きな熱意をこれほど感じることは、これまでの職業人

（ 生の中でもそうあるものではありません．
札幌大会のテーマは「デイケアの本格的転機に立ち

向かう－障害者自立支援法施行･介護保険法改正－」

ですが、今回の経験から改めて印象的であるのは、デ

イケアスタッフはメンバー同様､時代の流れに敏感で、

かつ永遠に「自分たちの試みを伝えたい」「その試みに

フィードバックをして欲しい」｢語り合いたい」のだと

強く感じたことであります。法改正により、デイケア

がどのようなポジションに向かっていくとしても、デ

イケアを支えていく「スタッフの気概」は、語り継が

れていかなければいけないとつくづく感じさせられる

のです。

その｢感動｣が、大会事務局としての膨大かつ多忙

な業務に「力」を与えてくれます。

札幌大会運営委員会は、デイケアに熱意のある北海

道の医療機関、札幌市の行政･医療機関･大学･専門学

校等の医師･専門職で構成されました。所属･職種.立

場･環境がすべて異なる運営委員構成になりました。

「デイケアへの想い」は、運営委員にとっても各々の

職種や立場によって異なる意見･アイディアがあって

当然で、逆にだから「面白み」も生まれます。一歩前

進、二歩跨踏、更に前進をして今日に至ります。

このような表現はお叱りを受けるかもしれませんカミ

運営委員会を通して学会を陰りる」ことは、デイケアの

｢話し合い」「ミーティング｣等に似ているように思い

ます。いわば｢集団｣です。「集団」も生きていますか

らその時々の｢温度｣「明度｣勝と動｣「キーパーソン」

などが、その時の集団の雰囲気を左右します。が、表

面上に出てきづらい｢潮を引き出すことの大切さが、

非常に酷似していると感じます。

今回の経験で、大原則である「デイケアは、デイケ

アスタッフはメンバーさんによって成長させられるこ

と｣、そしてデイケアの「果実」の「価値」を知ってい

るのと知らないのとでは、大会を「創る」ことを「大

変」だと感じるか｢喜び｣だと感じるか・ ・の一言に尽

きると思います。

私には、この「札幌大会に出逢う」あるきっかけが

ありました。日本デイケア学会は毎年行われてきた歴

史の中で参加できる年は参加をし、演題を発表する機

会もありましたが、正直、学会を開催する側になるな

どとは夢にも思いませんでした。mWとしての職業経

験の中でも忙しい事にかまけて組織的活動に積極的で

あったとは到底言えない状態でした。

数年前に「北海道リハビリテーション研究会」を開

催した時、日本デイケア学会理事長柏木昭先生をお

招きし、その時に私のような若輩者が初めて柏木先生

とお話させて頂く機会がありました。その当時PSWと
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しても自分という「人間]にも迷いがあった頃でした。

その壁は自分がPSWになった動機にもつながること

でした。精神科の門を叩いて19年になりますが、

PSWになった動機の背景には未治療の統合失調症の

母と同居していたこともあり、母を治療につなげる

ための家族の役割とは何かを追い求めていました。

幸いなことに母は薬を飲んでくれるようになり安定

しましたが、その後自分自身が迷いの渦に入り込ん

でしまいました。

そのような折、柏木先生は黙って私の話をお聞き

になりそして、 『ただひたすらに、 「自分はいかに」

「自分というPSWとはいかに」を考えてみては如何で

すか？』と言われたことが、現在もPSWの仕事をして

いる理由です。

その柏木先生が日本デイケア学会の理事長である

ことも知っていましたので、デイケアについてのお

話をしていた時に、 『2007年のデイケア学会は札幌で」

という先生自らの言葉を聞き、驚傍したのを覚えて

おります。それが札幌大会との出逢いです。

日本デイケア学会第12回年次大会､札幌大会は、平

成19年9月13日（木）～15(jz)の予定で行われます。

札幌市中心部に横断する大通公園に吹く9月の風はと

ても気持ちが良く、是非｢北海道に来て元気になれた」

と感じて頂きたい想いでおります。

学会は､講演.シンポジウム･分科会･鼎談会の他に、

ランチョン当事者企画.デイケア作品アート展･参加

者参加企画(参加者によるコラージュ展)、見学会コ

ース.懇親会を予定しております。

是非、皆様の多数の参加をお待ち申しております。

(北海道／日本デイケア学会第12回年次大会札幌大会事務局長
医療法人社団三浦メンタルクリニック医嶽目談室長）

デイケア事始の記
～多職種連携複合機能として～

高江洲義英

最近のデイケアの広がりにはめざましい勢いがあ

る。30年前のわが国の精神科病院では、 「生活療法」

の名のもとに各種の作業･表現活動が試みられていた。

そのころから「作業療法」「理学療法」「デイケア」

などが保険適応として取り入れられ、 ｜朧<間に全国

の施設に広がっていった。

日本芸術療法学会の前身である「芸術療法研究会」

が始まったのが1969年であり、この頃から、わが国

のOT，デイケアなどの部門が機を一にして展開され

ていった。

たとえば、昭和40年代の福島県のある民間精神科

病院では、バラ園作り、さつき苗作り、芋煮会、松

林の管理と散歩などが日常的に行われ、並行して絵

画療法、音楽療法、心理劇、ムーヴメントセラピー、

箱庭療法、文芸療法などが入院および外来患者にむ

けて試みられていた。このような生活療法の導入は、

当時、全国の精神科病院で試みられていたと思う。

今日との差異は、治療的視点による適応と操作、

作品の分析、あるいはチーム医療の連携のあり方に

あろうか。今日わが国では、OT(作業療法士)、PT

(理学療法士)、sT(言語聴覚士)、CP(臨床心理士)、

PSW(精神保健福祉士)、AT(芸術療法士)、MT(音

楽療法士)、HT(園芸療法士)などの多職種多機能多

技法連携によるチーム医療の複合的あり方が問われ

ている。私どもの病院では、フランスのラ･ボルド病

院との連携のもとに、院長のJ. ウリ先生や、副院長

であったF.ガタリ先生、現副院長のダニエル．ルロ

先生などとの直接の交流を重ねつつ、制度論的精神

療法(psyChotherapiemstimtionelle)を導入しているが、

大切なことは多職種によるこのような治療機能の共

有である。

困ることは、パートや分業化によるチーム医療の

崩壊であろうか。かつての｢生活療法｣の経験をふり

返り、 「生きがい療法」の精神を視つめつつ、わが国

のデイケア制度の内包する今日的複合機能を充実さ

せていきたいと思う。

（沖縄県／いずみ病院）
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