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T は じ め に

｢術前訪問｣ この言葉もさほど耳新 しい言葉では無くな りましたO諾々で実施され､その成果

が発表されている昨今ですが､毎日の業務に精一杯の私達には末だ身近に感ずる等が出来ず､そ

れがこれからの手術室看詔を大きく前進させる一つの足がか りとして認識するには､その実態が

あまDにもぼやけています｡術前訪問とはどん漁ものなのか､その実態を知る､を目標にまずは

体験し､何かをつかんでみたいと思いました｡

丑 直 接 の 動 機

｢手術に対する不安感は子供だけじゃたい｡｣ 7ケ月程前のあ る日､病棟勤務経験を持つ同

僚から言われましたo小児とのコンタクトにまったく自信の無い私は､手術室で患児に泣かれる

のが怖 くて､そかに泣 く程の恐怖感が患児の将来の精神生活にどんな悪影響を及ぼすかが不安で､

そ してもちろん激 しすぎる帝泣はスムーズを麻酔導入の妨げに在る等の理由から､時折手術前日

打患児を訪れてVlたのですが､それを知 った同僚ナースに｢どうして一人だけでや っているのか

?｣と聞かれ､即座に答えてしまいましたo｢経験のある有辞な看護婦は患者を泣かすことなど

無 く､たくみに麻酔導入に もって行けるのだろうけilど､私にはまったく自信が夜いからJと｡

話すうちにその自己中心的考えでは発展性がを (､ ｢良い寧ならば私達 も !Jとの声に うながさ

かて､今回の試みとを bましたC

Ⅲ 術 前 訪 問

期 間---昭和 50在4月21日から現在

対 象 者---･担当の手術患者

訪問時間 ･---･手術室業務終了後

訪 問 者 -･--沢谷､申込､捌 Il､征矢野

1. 訪問の意義

a)盛者は手術の大小に関係をくか覆りの不安感を持 っているo

b )現在の手術予定襲のみでは悪者の状態､手術の明細など把握しに くい点が多い.

cJ小児の特殊性

o小児は小さ夜大人ではTrい｡

o小児の精神状態は非常にデ 7)ケートであ り､未知なものに対する不安感及び恐怖感は我々

の想倍以上の ものであるOまたそれが慮児の精神生活の将来に何 らかの形で忍影甲を及ぼ

すかも知れをい.それだけに直接接する私達の態度は重要な意味をもつのではないだろうか｡
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o発育途上にある小児の身体はその成長に個人差があb､年令､身長､体重等のみではその

体格を把握 しにくho事前に適確な準備ができる等により､エb円滑夜話操作が可能 とな

る｡

2.訪問の員的

a)盛者 と面識を持ち､術前オ1)ェンテーションをする撃によって手術に対する不安感の蜜波

を計る｡

b)患者及びその手術に蘭する情報の収集によb､手術に付随 して起 b得るあらゆるアクシデ

ントの発生を可及的に防 ぐ｡

ま 訪問の内容

aj情報の凝集

手術依頼表 ･病棟看護日誌 ･麻酔依顔署 ･麻酔オーダ書

をどを参考に病棟ナ-ス及び患者衣^から情報を得るO

<チ ェックポイント>

患者の症状及び一般状態

術式､体位､特異体質の有無､既応症の有無､手術経験の有無､表在静脈の様子､患者の背

景及び性格､その他､手術に当 って不都合な点等｡

t))術前指導内容

(1) 手術前夜の陸甑の重要性

(2) 術前の食事､水分摂取､排尿排便､前投薬､手術室入室時間

(31 手術室における諸処6-.の説明

<ターバン> 髪を包み込み､安静の意も含んで目をも覆う.

<脱 衣> 清潔区域内での操作上､手術室専用の上下シーツ使用

<血圧軌定>

<点 砲> 局麻施行後エラスク一針留置

(41 麻酔について

o全麻､腰麻､局麻の大要を説明

o腰麻の体位について

o深呼吸の練習

oI)＼児の場合

02マスク､マンシェットなど持参 し大 きさが適当である事を確認すると共に､器物に慣

れさせ円滑な麻酔導入介助の助け とする.愛称 などを知少､仲良 しになるよう努めるo

oそのイ軌 手術に際しての心配事など相談に乗る｡

4.訪問にあた って懸念される問題点

1)訪問によb恩者は必要以上に事の重大さを感 じ､不安感を増すのではないか｡

2)手術盛者すべてを訪問する挙ができ夜いので､同室の特に同日手術予定の患者への精神約
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影響があるのではないか.

5)忍者の安静､診療の妨げになる恐れもある.

5. 対 策

1)訪問の際の態度､術前指導方法があぜ b深刻になりすぎ夜V}よう留意する0

2)同室の患者にも一般オ))エンテ-シヲンを共に し､不公平 とVlう感 じを与えなVl様にする｡

又は面談室 を使わせてもらう｡

5)病棟 との連絡を密にし独断行動は慎むo

訪問実施件数

乳 融 幼 児 ilD代 J20代I lSD代 40吋 50代 i80代i70代Jf

一 列 1 1 1 2 5 2 5 1i2 1 1

二 外 1 1 5 5 1'l l;5 I

__登 _外 1 1 l 1 fI 1

耳 鼻 1 I 1 2 1 1 ! 5 2 1

婦 人 1 1 1 1i

歯 科 1 1 i

眼 科 1 一

泌 尿 tI l lll

放 科 ∫l L l1

三 内 l1 !

男性 29例 女性28例

麻 酔 別

Ⅳ 術前訪問を試みて

① 不安感の脊戒に関しては訪問を体験 した4人が皆､多いに有効であると確信 しています｡

慮者の不安度 を計るメジャーが無 く､ また同一の悪者で訪問 した場合と,しない場合を比べて

みるわけにもまいりませんので,7:安､の 重液可能などと大言することはまことに身勝手夜話か

もしれませんが､手術当日､前投薬を受け麻酔準備状態にある患者の傾眠を妨げること75:く､
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互いに意志の疎通､信飯盛を感 じをが らスムーズを術前処置が行える事はあらか じめの術前

オ 1)エンテーションがあったことからこそと思い}ますO

小児 におVlてはい っそ う効果が見られています｡期間中の症例は9例のみでしたが､その

ほ とんどが噂泣することなくす75:おに麻酔導入され､コンタクトのとれない恩児にはそれな

りの対処ができました｡

② 術前､術中､術後のおもわぬアクシデン トとい うものは総 じて起 ってしまってか ら後悔と

反省をする ものですが､今回の術前訪問に より未然に防げた例がいくつかありましたO-例

をあげ ますと『45才子宮筋腫の患者で訪問 して初めてpケアである事を知 り,その極度な

恐怖感 と意志疎通の無 さに大変苦労しましたが､時間をかけ､ようや く腰麻の説明を致 しま

した｡手指当日はさほどの恐怖感もな く遊行でき､術後は話せないながらも､喜んでいただ

けた由の気特をあらわされました｡

その他､表在静脈著明 でない患者に遭遇 した際､ あ らかじめの温湿布などの処置にょり不

必要に患者に苦痛 を与える ことな く点瓶確保でき､手術開始時間の遅延 とい う事態 をまぬが

れた等､訪問の効果は顕在､潜在にあると思われます｡

③ 実施前には予想だにできなか った問題が生じました｡患者か ら御礼として金品が届いたの

ですO これには大変困惑 し､患者の不安重液どころか負担を負わせて しまうと､婦長や病棟

ナースに相談を もちかけました.その結果､ これはかねてから問題にな っていることであ り

病院全体として考えてhかねはどうLlクもな くこの頚 でこれか ら行お うとIている大事 に

足ふみをしてしま うことのない ように｡それに物J]rbとして現われてしまったが､これは患者

が喜んで くれている証拠だか らとのア ドバイスを受け､-一度 は見失いかけた目標を兄をお し､

さらに勇気づけられて進 むことができま したO

④ 私達の訪問に際 し､業務の問をめ って患者のオ 1)エンテーショyをLで Fさる病棟ナース

の業務への支障 も問題になりましたo手術室業務終了後 とい うか ぎられた時間内の訪問なの

で迷惑を時間に重なって しまった事 もあったかと思いますOそ こで､病棟での術前指導と私

達の行なおうとしている指導 と重複の部など一茶化できればお互いに､患者にとって も良い

串をのではないでLlうかo

V 考 察

暗甲模索に始めた術前訪問ですが､得る事が多く､ これからの手術室看護を･進める上で有益 で

あることは愁傷以上のもので したO手術室には看護がをい､ 夜どと言われた事 もあっただけに､

この術前訪問によって得 られる患者 との結びつきは新 しい方向-前進するひとつの足がか9とし

て着実に根をおろさねは在らないと思いますOそ してこれまで孤立的であった手術部が病棟 との

接点を広 くし､患者の術前術中術後を通 して知る撃によb､手術介助が主体の私たちの毎 日がよ

bい っそう深 く厚 く充実されて くる ものと信 じますo

Ⅵ 今後の研究孟果題

1)現在のように業務終了後に行なう術前訪問では手術部 ナース全員が実施するにはかな り的
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難を状態です｡当面の対策 として従来の手術依類表に加え､手術虐者チ ェック T)ス トを作成

し､診療科との連絡を密にする方法を､手術室全体の課題 として早急に進めたいと思V,ます｡

2)深呼吸､咳の し方､ペ ット上での足の運動等の練習を術前に効果的に指導す る琴により､

術後の回復を速 め､ しいては平均在院期間が短縮されたとい うレポートがありました｡ この

ことか ら､看護婦全員が呼吸法､咳のさせ方等の指導法を学び､統一 した看護指導が行なえ

るよう考えて もみたV,と思います｡

5) 今回は術前不安につVlて漠然としたものにな って しまいま したが､他の文献か らの例に

みる①派樽が平常より10回以上増加 ②最高血圧 10卿 Hg以1の増加 ③口渇 ④発

汗 ⑤速V,キョロキョロした目の動き 等のJIロメーターをもとに科学的裏付 を持 った看護

がこかからは大切なことだと思います｡

Ⅶ お わ b に

一度 でも面識があれば知 り合いで､会わねばまったくの他人なのですoお互いの信庸事はかた

り違います｡会 うと会わないでは大違い｡を最大の感想にこの報告を終らせていただきます｡

この試みに対 し多忙を業務の時間をさいて御筋力下さ った各病棟の皆様､本当にあ りがとうご

ざいそし符｡今後の課題を進めるにあたって も皆様のお力添え無しにはできませんo今後 もよろ

しくお願い致 します｡
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後在勤帝骨化症
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既往症ならびに注意事項

頭椎の道鋤性は非常に制限 されています｡

手術は､ギプスベットを使用して､鮎臥位で行ないます｡

街甲､ホスミンの使用をしたいと思います｡

Blu_t.F. 7本 . vl.5本
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麻酔 オ ーダー事

○ 森 ○ 酒 殿

1. 0 .0 .P

導入時 0 .0.F .

ラボナール

サク シソ

カフ付 ラセンチュ-ブ 番52､54､58

経鼻用 チューブ も一応用意

2啄Ⅹylocaine 2ccとともに

ス タイ レt･Jト

2.エ ラス ター針 vI

s.H . 5啄DX

5. 直陽体温計

保 濫マット

4. Blood Warmer (新 7本､保 5茶用意 )

5. 丑 .K .a .モ ニ ター

6. 9時入室予定

注 ① 腹臥位 (ギプスベット使用 )

◎ 頚椎運動制限有 b､急激に動かさぬ様

平田
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