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要約

　沖縄県における精神医学ソーシャルワーカーの活動の始まりは、1962年、現在の県立精和病院での採用からと言われている。初期の精神医学ソーシャルワーカーは、職場内の理解や役割が不十分な中、他業務との兼任が多かった。1983年に沖縄精神科医療ケースワーカーの会が発足し、組織的な活動が始まる。1988年に日本精神医学ソーシャルワーカー全国大会が沖縄県で開催され、その後、沖縄精神保健福祉実践セミナー（通称、やどかりセミナー）が10年間（1989年から1998年）連続で開催される。それらの活動を組織的に行うことで、組織としての機能が強化され、PSWとしての会員の質的向上につながる。そして、関係機関への影響や家族会、当事者会の発足に貢献することになる。
　現在は、当初より会員数が大幅に増え、幾つかの課題を抱えながらも、益々組織としての活動に期待がかかるところである。
キーワード：PSW、PSW協会、組織化、全国大会、やどかりセミナー
　The start of the activity of the psychiatry social worker in Okinawa Prefecture is said from the adoption of a present prefectural Seiwa hospital in 1962. It was insufficient but a lot of understanding and roles in the office were had as for an initial psychiatry social worker and there a lot of additional posts with another business. The association of the Okinawa psychiatry medical caseworker starts in 1983, and a systematic activity starts. Japan psychiatry social worker nationwide rally is held in Okinawa Prefecture in 1988, and the Okinawa mental health welfare practice seminar（alias Yadokari seminar） is held ten years (from 1989 to 1998) more continuously afterwards. The function as the organization is strengthened by systematically doing those activities, and it leads to the member's qualitative improvement as PSW. And, it will contribute to the influence on a related organization and the inauguration of the family association and the person concerned association. 

The activity as the organization is expected more and more though the number of members increases greatly than at first, and it has some problems now.
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はじめに
　沖縄県における精神医療の開始は、1945年の戦時中米軍が管理していた収容所内の病院（G-6-5病院）が起源とされている（伊波,2001:69-87）。1946年に沖縄民政府立宜野座病院に精神科20床が開設され、1949年に金武村（現、金武町）浜田海岸近くに米海軍刑務所を改造新築し、沖縄精神病院（1954年より琉球精神病院）が開設される。1951年、民間医療施設で初めての精神科病院、島医院が島常雄により豊見城村（現、豊見城市）開設される。1960年には、精神障害者の家族の強い要望により南風原村宮平（現、南風原町宮平）に財団法人立精和病院が開設され、徐々に沖縄の精神医療の整備が進んでいく。　　

沖縄県の精神医療体制は、日本本土と異なる環境、経緯で整備されてきた。その中、1962年に平良千代子（現、安里千代子）が、沖縄県で最初の精神医学ソーシャルワーカー（以下PSW）として精和病院に採用される。当時のPSWは、組織内での曖昧な位置付けや社会からの認識不足の中で、幾多の難題を抱え働いていたものと推測される。
1983年に沖縄精神科医療ケースワーカーの会が発足し、1988年に日本精神医学ソーシャルワーカー全国大会が沖縄で開催される。1989年から1998年の10年間、沖縄精神保健福祉実践セミナー（通称やどかりセミナー）を開催し沖縄の当事者、家族、関係者に大きな影響を与えたと考えられる。組織設立当初31人だった会員は、2007年8月現在、251人にまで増加し、今後の組織的な活動が益々期待されるところである。
やどかりセミナーに象徴されるように、沖縄県精神医学ソーシャルワーカー協会（以後PSW協会）は、これまで組織的に幾多の活動を展開してきた。しかし、初期のPSW個々の活動記録やPSW協会の発足、発展の経緯、活動内容等が記録として現在まで整理されてない。PSW協会のこれまでの実践活動を振り返り、それを記録、資料として後世に残すことは極めて重要なことである。今後のPSW協会の発展のためにも、これまでのあゆみを早急にまとめ検証する必要があると考えた。
Ⅰ研究目的

PSW協会の組織化の経緯や、過去の活動等を整理し記録、資料として残し、可能な限りPSW協会の活動が県内の当事者、関係者、組織、団体等におよぼした影響を検証する。また、PSW協会発展の年代区分とPSW会員の世代区分も行う。研究の成果が、今後のPSW協会活動の指針になればと考える。
Ⅱ研究方法

1 インタビュー調査（インタビュー者は表-
１参照）。沖縄県PSW協会に尽力した方や関係者に半構造化インタビューを行い、PSW協会発展の経過を確認、整理する。インタビューは、2006年2月～2007年8月の間、15名に対して延べ15回行った（一度に2名のインタビューや、2回インタビューした者もいる）。尚、インタビュー時に確認不十分だった内容については、後日電話による確認を行った。
2 既存の記録、資料を整理し文献より先行研
究を行う。
表-１
インタビュー者一覧表（名前・日時・時間・場所）

1）松尾美重子 2006年2月1日 （水） 
9：50～12：00　晴海荘　
2）安田照子2006年2月14日（火） 
9：55～11：15　オリブ山病院　

3）山内春枝 2006年3月1日 （水） 
9：55～11：45　ソーシャルハウスあごら
4）玉木昭道　2006年4月10日（月）
 17：00～18：10　 玉木病院
5）比嘉寛　2006年5月16日（火） 
16：00～17：15　 那覇保護観察所
6）中下綾子　2006年5月22日（月）
 10：15～11：15　 天久台病院
7）上里隆子　2006年5月24日（水） 
11：15～12：15　いずみ病院
8）松尾美重子 2006年6月14日（水）
 12：50～13：30　 晴海荘
9）高良正生　2006年8月2日 （水） 
16：30～17：30　サマリヤ人病院ﾃﾞｲｹｱ
10）高良正江　2006年8月2日 （水） 
16：30～17：30　サマリヤ人病院ﾃﾞｲｹｱ
11）谷中輝雄　2006年8月31日（木） 
14：30～15：40　沖縄大学名城研究室
12）名嘉弘幸　2007年2月19日（月） 
17：20～18：30  博愛クリニックﾃﾞｲｹｱ
13）永山盛秀　2007年3月30日（金） 
21：30～22：40　生活支援センターなんくる
14）真栄平勉　2007年8月8日（水）
　 17：00～18：10　田崎病院

15）西銘隆　2007年8月20日（火）
　17：10～18：20　田崎病院
16）松尾美重子 2007年8月24日（金）

 13：20～14：20　 晴海荘
17）比嘉寛　2007年8月24日（金）
　 16：10～17：00　那覇保護観察所

18）真栄城兼秀　2007年8月24日（金）

　 16：10～17：00　那覇保護観察所


Ⅲ沖縄県精神保健福祉士協会のあゆみ

1） 初期のPSWとその業務
　先ず、初期に活動していた数名のPSW個々の業務を概観し、当時のPSW業務の内容を垣間見る。
①精和病院勤務のPSW

1961年、沖縄精神衛生協会の神山茂一（故人、1958年に設立された琉球精神障害者援護協会に1959年入職、後に財団法人精神衛生協会専務理事）を中心に南風原村宮平に、財団法人立精和病院（現、沖縄県立精和病院、1973年に県立移管）が県内6番目の精神科病院として開設される。当時の精和病院は、スタッフ不足の中、看護婦が薬剤の調合や入院者の対応、家族への連絡、庶務課と協力して生活保護の申請を行い、現在のソーシャルワーカー的な業務も行っていた。
精和病院設立当初より、看護婦として働いていた人物に山内春枝がいる。山内は、1960年に中部病院に就職し、1961年から精和病院にて働くようになる。山内は当時の広範囲な看護婦業務の中で、薬剤の調合業務を振り返り、「自分には、この業務は出来ないと（精和病院を）やめるかどうか思い悩んでいた。その頃（1962年）に平良千代子が赴任してきた。山内は、「彼女の影響を強く受けてケースワーカーの仕事を本格的に始めることになった」と語っている。山内と安里は、高校時の同級生であった。
沖縄県において最初のPSWは、安里千代子とされている。安里は1960年の琉球大学卒業後、しばらくハワイ大学の文化人類学者の調査（沖縄の精神障害者や自殺者の調査）を、アルバイトで手伝いをする。その時に初めて、精神科病院に足を運ぶ。安里は、その調査を通して精神衛生協会にも出入りするようになり、そこで仕事のオニと言われた、神山茂一と出会う。神山の紹介により、沖縄県社会福祉協議会を介して、日本社会事業大学の研究科で1年間学び、引き続き国立精神衛生研究所で研修を受ける。安里はそこで、柏木昭（現、日本精神保健福祉士協会名誉会長、聖学院大学総合研究所客員教授）、坪上宏（故人、日本福祉大学教授、やどかり研究所所長を務める）より講義を受ける機会を得る。

帰沖後の1962年、「精和病院を作っているからそこのケースワーカーにならないか」（安里,1998:41）と勧められ、精和病院で働くようになる。安里は、「草分けの時代でしたが、精和病院には独立した相談室があり、ある意味ではラッキーなスタートを切ったと思います」（安里,1989:25）と語っている。安里は当時の状況を振り返り、「経済的な問題が大半でした。医療を受けさせたいけどお金がない。患者のためにできるだけ力になるんだという大きな夢が一週間もするとつぶされましたね。例えば母子家庭の貧しい家の息子が私宅監置されている。母親が石油をかぶって自殺したあと、初めて措置入院させられる。大事件が起こって初めて入院につながるという八方ふさがりの状態でした」（安里,1998:43）「泣きくずれる家族とその場を共有するだけが精一杯のワーカー業務でした」（安里,1992:48）と語っている。
安里と共に働いていた山内は安里に触発され、本格的に「ケースワークの仕事をしたい」と考え、1964年淑徳短期大学にて社会福祉を学ぶために一旦精和病院を退職する。卒業後の1966年に帰沖し、精和病院にPSWとして再就職する。山内は、安里と共に活発に働きグループワークを行うようになる。当時のPSW業務を山内は、「雑用的な業務が多く、便利屋という位置付けに不満を感じていた。最初は、専門職というプライドがあり看護婦とPSWの業務を区別したかったのかも知れない。しかし、徐々に便利屋で良いと思えるようになった」そして後に、「自分は看護婦であったけれどPSWの仕事に矛盾を感じなかった。業務を分けるのでなく看護婦業務の延長として考えていた。後、自分の性格にPSWが合っていたと思う」と語っている。しかし、当時のPSWの働きを良く見ない看護婦もいた。「ケースワーカーは、一人の患者さんにつきっきりの仕事をすることなのか」医者の中には「ケースワーカーは治療という言葉をつかうんじゃない」などと言われ、PSWの業務や存在意義を受け入れられないスタッフもいたようである。安里は、「いろんな意味での医者との葛藤、看護科との葛藤もたくさんありました」（安里,1989:31）、山内は「看護者の中にはPSWを本当に理解していないために、（省略）各病棟でPSWとはということについて話したが（省略）非難された」（山内,1989:32）と語っている。　

1969年に安里は精神衛生所に移り、その後精和病院のPSWは山内一人になる。山内は、PSWに対する批判的な意見があり、組織内での理解が十分得られない中、業務をスムーズに果たせず精神的に疲弊し、1976年に那覇市立病院に移ることになる。山内は、「組織のトップは、あまりPSWを良いように見ていなかったのでは」と語っている。精和病院からPSWがいなくなることを危惧し、PSWに理解を示していた医者が「ケースワーカー問題を考える委員会」を数回開く。しかし委員会は継続せず、山内が退職した後、2年間PSWが不在となる。その後、1978年に仲村信子が採用になる。後に仲村は、「ワーカーの職分は、精神障害の結果残された『生活障害』に対応することだろうと考え方を整理したところ、リハビリテーション活動に関心を持つようになりました」（仲村,1992:62）と語っている。
②精和病院の社会復帰運動

当時の精和病院では、入院者の社会復帰運動が盛り上がっていた。作業療法という名目で、近くの工場、養鶏場、養豚場、食堂の食器洗い、キビ出し、洗濯屋などで働く入院者が20人程いた。安里は、「体当たり作戦でいろんな作業をさがして院内作業、院外作業をやりはじめた時期であった」（安里,1989:31）とし、その職場開拓をPSWである安里、山内が行っていた。「安い賃金で雇えるから」と前向きに、病院を訪ねる雇用主もいた。PSWは、週１回職場を訪問し、相互の連携を取っていた。山内は、「その頃は、地域の理解があった。それは、病気を理解しているというよりもPSWがいつでも、何でも相談にのることが理解につながっていたのでは」と語っている。入院者が働いて得た賃金は、病院で管理していた。その内、9割は本人へ、1割は入院者全員に院内のパーティー等で還元するという方法をとっていた。山内によると、同時期、東京都立松沢病院は1割本人、9割は入院者全員に還元する方法をとっていたらしい。
　精和病院の院外作業として働く者の中から、次第に病院から退院し、地域の工場内やその近くの古い家に、単身で住み働く当事者も10人程出てきた。その中で、いくつかの事件が地域内で起こる。1976年、当事者の住んでいた家が火事になり、メディアで取り上げられ地域で大問題となる。その時の地域住民は、精神障害者が起こした火事を過大に批判したと考えられる。火事後より、地域の理解を得るのが困難になり、病院からの社会復帰活動が閉ざされ、地域への退院が事実上極めて困難となる。火事の原因は、タバコであったとされている。病院から退院したのは良いが、当時の精神障害者に対する社会サービスは皆無であった。仕事後や休日に彼らが過ごす場がなく、必然的に仲間である当事者同士が集まるようになっていた。それを、地域住民が奇異な眼差しで見ていた。その状況でのタバコによる火事事件で、他に殺人事件も起きた。入院者の開放的な対応をしていた精和病院の方針は、これらの事件を理由に断念せざるを得ない状況となる。この一連の事柄について山内は、「地域住民のひんしゅくをかってしまいました。（省略）ケースワーカーとして仕事をひろげすぎた。ケースワーカー一人でやる問題ではないと思った」（山内,1989:27）と当時を振り返っている。
③田頭病院、田崎病院、天久台病院勤務のPSW
安田照子は、1968年に田頭病院（現、オリブ山病院）の総務部へ事務職員として就職する。その半年後に、PSWとして働くよう病院より指示され、PSWの仕事を始める。沖縄県において安里、山内に次いで3人目のPSWとされている。
安田は当時を振り返り、「PSWへの認識が低く医者、県、福祉事務所もPSWに対する理解が足りなかった」と語っている。以下安田によると、机は事務所にあり事務業務とPSW業務を同時並行的に行い、レセプト業務も行っていた。具体的な業務内容は、外来受付、入院費の請求、レセプト、家族との連絡調整がほとんどであった。当時は、琉球精神衛生法下で精神科医療の公費負担が定められていたがベッドは常に満床で、刑事事件でも起こさない限り中々入院できなかった。琉球政府の予算は厳しく、精神科医療の予算を計上できない状況であった。さらに一般県民の所得は低く、貧しい人がほとんどで公的保険に加入できない者が多くいた。医療費は自費の人が大半で、家族の一人が入院となると田畑等の財産を売り払い、入院費を捻出せざるを得なく、中には入院費を払えず自殺する家族もいた。経済的な相談でPSWのニーズは高く、どうにもならない人には生活保護申請を行うか、措置入院で対応していた。生活保護の申請は、精神分裂病であれば容易に受給ができ、措置入院を意図的に利用することもあった。それでも入院のできない人は自宅監置されるか、浮浪者になっていた。
琉球政府に勤めていた仲本政幸（1968年に琉球政府公衆衛生部結核予防課に採用され、1975年公衆衛生部予防課感染治療法係、1977年から保健所精神衛生相談員として26年努める。現、協会監事）によると、大卒の給料が58ドル、精神障害者の１ヶ月の入院費が約150ドル、国民健康保険制度はなく一部大手の会社、教員、公務員等は社会保険が適用されていた（仲本,2006:16）。
　1960年代後半には、いわゆる「患者狩り」が盛んに行われる。名前を言えない人を「○○太郎」と命名し、精神病院に入院させていた。中には、精神障害者ではない浮浪者や知的障害者もいた。山里八重子（故人、勝連病院PSWを経て沖縄県精神障害者家族会会長。山里が勝連病院に就職した1978年、精和病院に働いていた山内が管理職として勝連病院で働いていた）は、当時を振り返り「当時は連日のように精神障害者による犯罪が報じられ、その度に精神衛生対策の遅れが声高に語られ（省略）一見して精神障害者と判る浮浪者がおり、これらが公安秩序を乱し、良俗に反するという点で（省略）隔離収容する必要があると叫ばれていた」（山里a,1999:22）と語っている。那覇市の三越の前にテーブルを置き、県職員と県の嘱託医が、身なりの不十分な浮浪者を捕らえ簡単に診察し、措置入院と診断することもあった（山内、安田もその迎えに行ったことがある）。そのため、措置入院の鑑定の問い合わせが頻繁で、その調整に忙しかった。中には家族から措置入院にして下さいと相談され入院調整を行うこともあった。山内は、「当時は収容の時代でした。巡回診療が始まり収容が進みました」（山内,1989:26）と述べている。
　小禄裕一（1968年田崎病院に事務職員として採用。現、老人保健施設嬉野の園事務職員）は、当初医事課の業務を行いながら福祉事務所との連絡対応を行っていた。小禄は、病院の方針によりPSW業務も行うようになるが、病院の経営的な面も視野に入れた、PSW業務を行っていたことが推測される。後に人事異動にて、法人内の幾つかの事務系の業務に専念することになる。小禄は、安里と時期は異なるが、国立精神衛生研究所で３ヶ月の研修を受けた経験をもち、当時の協会運営に尽力した人物の一人である。
松尾美重子（旧姓、奥濱美重子。現、生活訓練施設晴海荘施設長）は、1966年に東洋大学社会福祉学科を卒業後、埼玉県で1年間PSWとして働く。帰沖後、しばらく福祉事務所で非常勤職員として働き、1969年田崎病院の心理課に配属され沖縄でのPSW業務を始める。田崎病院には、先輩PSW2人が既に勤務していた。先輩PSWは、事務的な業務を中心に経済的な相談業務を行い、入院費未納者の請求業務も行っていた。その状況を松尾は、「PSWの業務は、経済的な問題が大半であった」（松尾,1989:27）と語っている。松尾は、県外でのPSWとしての経験を生かし、事務業務（主に入院費の請求業務）と本来のPSW業務とのこだわり持ち続ける。自宅訪問は、医事課の職員と同行し、入院費の件は医事課職員が話し、松尾は経済的な困窮状態をどう支援したら良いか考え、他に困ったことはないかと家族に問いかけていた。松尾はその後、糸満晴明病院設立（1974年）と同時に同法人でPSWとして勤務するようになる。
　大浜信子（故人、1970年頃に天久台病院に採用）は、事務職員（詳細は現時点で不明だが）として採用された後に、PSWの業務を行うようになる。中下綾子（1981年天久台病院に就職）によると大浜は、ケース記録等をまめに残し、とても勉強家であったそうである。日本社会事業大学にて、社会福祉の勉強をした経験を持つ。大浜は、相談全般の業務を行い、家族面談、調整、自宅訪問などを行っていた。
その他に、松尾によると、久田病院には事務所内に福祉係を置き、その担当者が入院者の生活保護費の管理や必要な衣類等の購入の業務を行っていた人物がいたそうである。ただ、PSWとしてではなく、事務職としての立場で業務を行っていた。協会の研修会などに顔を出すことはなかった。
2） ケースワーカー勉強会と組織化の機運
　個々のPSWがそれぞれの組織で、暗中模索を繰り返し活動する中、1970年に安里を中心に豊見城村真玉橋（現、豊見城市真玉橋）の精神衛生センターにて、月１回の「ケースワーカー勉強会」が開始される。当時は、沖縄が日本に復帰する前で（沖縄の日本復帰は1972年5月15日）、本土の精神衛生法の適用など、復帰に向けての勉強会と相互の情報交換が目的であった。主なメンバーは、安里千代子（精神衛生センター）、仲村信子（精和病院）、小禄裕一（田崎病院）、大浜信子（天久台病院）、安田照子（田頭病院）などであった。それぞれの組織で孤軍奮闘していた中で、相互の情報交換とPSWとしてのアイデンティティーとは何かをそれぞれが求めていた。
玉木昭道（1972年玉木病院に就職、PSWとして働き現、玉木病院事務長）は当時の状況を、「孤立して相談相手もなく仕事をしている人達が、何か集まろうという気運が起こってきた」（玉木,1989:28）と振り返っている。安里は、「最初は、お互い交流し合って情報交換という形と、みんな１人で頑張っているので、悩みや思いをはきだそうということで始めた」（安里,1989:28）、松尾は、「お互い集まって話し合うことがなかったのでそういう親睦をはかる意味と、つながりを持つという意味で始めた会だった」（松尾,1989:28）と語っている。しかし、参加者の個人的な理由や組織化作りを急ぐ動きの中、勉強会は長く続かず自然消滅してしまう。会が消滅した後は、有志が集まり、不定期であったが勉強会を開いていた。それを通称「PSW友の会」のような名称で呼んでいたらしい。その中で、組織化を再検討する声が挙がる。
　そして、1982年再び組織化の機運が高まる。松尾は、「最初の集まりが自然消滅したものの、どこかでやっぱりつながりたいという思いがずっとあった」（松尾,1989:29）と語っている。当時、安里は精和病院、仲村は精神衛生センターで働いていた。仲村は、「驚いたことに、障害者の地域福祉活動の担い手であるソーシャルワーカーの組織がなかった」（仲村,2002:198）と話しソーシャルワーカーの仲間に組織づくりを呼びかける。1982年11月29日、精神衛生センターにて第１回ケースワーカーの会（出席11名）が開かれ、設立総会についてと会員向けのアンケート調査を実地することが話し合われる。アンケートには「ケースワーカーの組織づくりについて」として、組織化必要性の説明がされている。その一文は、「本県の精神科医療にも経験豊かな優秀なワーカーが配置されているにもかかわらず、未だ組織化がなされず、互いの連携も緊密化されないままにあります。このままでは、その力量の十分発揮されず、多様化するニーズへの対応も困難になるではと危惧するものであります」としている。
アンケートの結果を踏まえ、1983年1月14日、那覇の料理屋うりずんで、新年会を兼ねて31名が参加し「沖縄精神科医療ケースワーカーの会」が結成される。会長は安里千代子、副会長を松尾美重子、事務局を仲村信子、会計を山田綾子（現、中下綾子）が担当し、事務局を精神衛生センター内に置く。当初は、2ヶ月に１回精神衛生センターや各病院を回りながら会を開いていた（1981年度の勉強会内容の一部は表-２参照）。PSWの勉強会は、PSW相互の交流と組織としての結束につながっていく。
　組織化の機運が高まった背景に当時、沖縄県内の精神科病院が増え始め、病院に勤務するPSWの数が徐々に増えてきたとういう事実がある。玉木はそのことを「病院開設と同時に相談部門を置いた所に沖縄の院長オーナーの先見の明があったといえるのではないでしょうか」（玉木,1989:28）と述べている。
表-２

一回目：1983年5月19日「外来ケースの指導について」発表者：田崎病院、小録裕一
二回目：1983年7月22日「玉木病院における
PSWの位置及びその業務について」
発表者：玉木病院、平田尚之

三回目：1983年9月22日「通院患者並び
にその家族に対するケースワーク援助の在り
方について～特に地域医療の観点から～」
講師：東京都立精神衛生センター所佐々木雄司

四回目：1983年11月30日「オリブ山病院の紹介、ホスピス活動について」
発表者：オリブ山病院、安田照子、宮城豊子
五回目：1984年2月3日　「ホスピスについて」講師：オリブ山病院院長　

3） 日本精神医学ソーシャルワーカー全国大会沖縄大会
安里は、1985年6月の第20回日本精神医学ソーシャルワーカー全国大会横浜大会に参加していた折に、懇親会の場で全国大会を沖縄で開催してもらえないかと幾人かの本協会役員に打診される。その時は、「一応みんなで少し話し合いをしてみます」と答える。帰沖後に、柏木から電話があり「沖縄大会をしてみませんか」とさらに依頼される。その時の心境を安里は、「勉強会がはじまったばかりだし、大会などとてもできるはずかないと思った」（安里,1989:29）と語っている。1985年6月18日、急きょ精神衛生センターにて運営委員会を開き、全国大会について話し合いがもたれる。話し合いのなかで、「沖縄の取り組みは本土に比べて20年は遅れているから、引き受けるのは時期尚草じゃないか、3～5年後ならなんとかなるんじゃない」という意見が主で、全国大会引き受けを辞退することになる。その翌日に、勝連病院に勤務していた山里は、事務局長の仲村を訪れ、前日の会議に出席できなかったことを詫び「沖縄は確かに遅れているよ、そうだからこそ私たちワーカーはこの現実を見据えて、何をすべきか全国の会員と一緒に学習すべきではないの、後何年経ったら大丈夫と誰が保障してくれるの」「望まれている時にやる方が、あるいは一番よいのではないか」（山里,2002:30）と大会開催の再考を求め、1985年8月15日に緊急動機を提案する。
仲村は、緊急の提案があるからと同年9月20日に会員を勝連病院に招集し、大会開催時期について再検討してほしいという山里の要望に応え、会員間で議論する。議論の後、大会開催について会員の票決を行う。結果、開催意見が多数を占め「いつまでたっても、これで力は十分という事はないのだから何とかやってみましょう」と思い切り開催を引き受けることになる。当時沖縄は、1987年に海邦国体が開催されることが決まっていた。国体の翌年なら公務員の協力が得られ、施設も整備されているということで、翌年（1988年）に全国大会を引き受けることになる。協会は力量がないが、組織化を強化するために引き受けるとの意見もあった。当時の会員は42名であった。
沖縄大会を引き受けるにあたり、3年前より準備に取り掛かる。2年前から全国大会（1986年福島県郡山大会、1987年兵庫県神戸大会）を視察するために、会員が全国大会に参加する。郡山大会には10名、神戸大会には14名の会員が参加し、神戸大会では沖縄コーナーを設置し、沖縄大会に対する案内とアンケートを行っている。大会の事務的な業務は仲村を中心に行い、大会の取りまとめ役として玉木が挙げられ、大会事務局長を務めることになる。大会に向けた連日の打ち合わせが毎晩のように行われ、その中でPSWのアイデンティティーなどについても語り合う。
沖縄大会のテーマを決めるにあたり、会員にアンケート調査を行っている。そのいくつかを紹介すると、
· 精神障害者の社会的復権（中央病院）

· 精神障害者の社会的復権とPSWの課題（南山病院）

· 精神障害者への理解と支援－地域ケアへのアプローチ－（糸満晴明病院）
· 更に強く精神障害者の人権の復権を考えよう（勝連病院）

· 精神保健法とPSWの実践課題―精神障害者の社会的復権を担うPSWの役割―（琉球大学）

· 精神保健法の制定―激動する流れの中でPSWは今、南国の空の下で考えるー（田崎第２病院）

などが挙げられている。

精神保健法が制定された翌年の1988年6月16日～17日の間、安里千代子を大会委員長、山里八重子を運営委員長、玉木昭道を事務局長とし、第24回日本精神医学ソーシャルワーカー全国大会沖縄大会が、那覇市の沖縄グランドキャッスルで開催される。大会には、全国から710人の関係者が集まった。大会開催にあたって安里は、「この大きなイベントに取り組む中で、相互の資質の向上・連携・PR活動等の強化に励んだ」（安里,1988:5）と大会を開催するにあたり、3年をかけ準備に取り組んだことを挨拶している。大会のテーマは「『精神保健法』いまスタートの時に―精神障害者の社会的復権とPSWの役割―改めて我々の実践を振り返る」とし、大城立裕（小説家）の特別講演、柏木昭の基調講演（柏木は大会前日の夕食後、玉木が運転する車でホテルに向かう途中大雨に見舞われ、泊ふ頭入り口の交差点でタクシーと衝突する交通事故に遭い、骨折している<<骨折の部位は不確か>>。運転手の玉木は大丈夫であった。柏木は大事をとって、翌日東京に戻り、しばらく入院している。講演は、大野和雄《現、日本精神保健福祉士協会理事、日本社会事業大学大学院教授》が柏木の原稿を代読した）、５つの分科会（アルコール問題、老人問題、ネットワーク作り、社会復帰施設、精神医療と文化）に分かれての実践報告会と全体会等が開かれた。
比嘉寛（1987年新垣病院に就職、現、那覇保護観察所にて社会復帰調整官、協会会長）は、全国大会を開催することを通して、連日仕事後に集まりを開き、意見交換することにより会員の結束力は強まり（比嘉,2002:46）沖縄県PSW協会の組織が強化されたと語っている。全国大会開催は、会員の大きな自信につながっていく。比嘉によると、大会前日に開会式場の座席の確認をすると、ホテル側のミスで、予定の500席が300席しか準備されてなく、急きょ会員が総出で夜の12頃まで座席の作り直しをしている。
全国大会が開催（1988年6月）された同年2月、障害者の地域福祉活動の拠点づくりを目的に協会会員の宮城豊子（現、和宇慶豊子）が県内で初めて、小規模作業所アトリエ種子を那覇市首里に開設している。仲村によるとそのアトリエ種子に、全国精神障害者家族連合会（以下全家連）の事務局から「ワーカーの全国大会の際には、家族会の組織づくりについても取り組んでほしい、バックアップしますよ」（仲村,2002:200）と連絡が入る。全国大会に、全家連事務局長補佐の春島伸一、理事の佐々木むめのが参加する。全国大会の分科会の中では、作業所を運営するアトリエ種子の関係者を中心に、県家連結成を切望する声が上がる（森田,2007:25）。全国大会終了後、家族へ呼びかけを行い、急きょ那覇市首里のメルパルクにて、30名ほどの関係者が集まり組織づくりについての話し合いがもたれた。

高津によると、作業所を運営する家族から、沖縄県精神障害者家族連合会（以下、県家連）について「県家連がほしい。もし作れないのなら、鹿児島県の家族会と一緒に活動してもいい。そのぐらい、今、県家連を必要としている」との強い要望がでる（高津,2006:11）。当時、国から作業所に対する国庫補助が開始された時期であった。補助金の窓口が、県家連となっていたので県家連の組織づくりが必要であった。前の県家連が４年で解散したことで、組織化を躊躇する意見もあった（県家連は、1982年浦添福祉会館にて一度結成されたが、1986年7月30日に当時の会長の個人的な理由で一旦解散した経緯がある）。家族の一人であった春島は、「この機会に是非（家族会を）結成したいと会議は盛り上がりました（高津,2006:24）と語っている。山里は、「既に地域に家族会が結成されている実績もあり、盛り上がっている今結成しなければ時機を失する」（山里,2002:72）と発言している。
4） 機関誌「PSWの眼」の発刊
　1989年、沖縄県精神医学ソーシャルワーカー協会誌「PSWの眼」創刊号が発行される。「PSWの眼」発行は、全国大会後にPSW協会として社会に何か発信するための機関紙をつくるべきではないかという意見がきっかけとなる。PSW協会が結束することで地域社会に対する啓蒙・啓発活動ができ、協会員の自己研鑽につなげる目的もあった。機関誌発刊についての企画案に、「私達の活動（activity, thinking）を私達自身の力でリードしていくために、有形無形の記録を盛る『器』としての協会機関誌の発刊を計画いたしました」としている。理念は、

１．精神医学ソーシャルワーカーの発展に寄与する

２．精神医療を福祉の見地から考える

３．精神医療を受益者の立場から考える
４．精神医療の社会化を促進する

５．精神医療と文化の接点を探る

である。創刊号の編集員長であり、機関紙名を考案した玉木は、PSWはいくつのも「眼」を持つ必要があるとしている。それは、自分自身を知る「眼」、患者さんの眼の中をのぞく「眼」、患者さんと共感しながら患者さんを見る「眼」、雇っている経営者の厳しい「眼」、それら全体を見ている社会の「眼」、このようなPSWの眼をお互いに曇らせないようにバランスよく使い分けながら生き抜いていこう（玉木,2006:3）としている。1997年に第2号を発行し、その後12年発行が途絶えていたが、2006年4月に第3号、2007年5月に第4号を発行している。その内容は、会員の研究論文、実践報告、各研修報告書、関係者からのエッセイ等となっている。

5） 沖縄県精神保健福祉実践セミナー（やどかりセミナー）

全国大会終了後、運営委員会にて今後のPSW協会の運営活動についての話し合いがもたれる。そのなかで、大会を成功させた勢いも重なり、「やどかりセミナー（以下セミナー）をやろう」という意見が出る。やどかりの里の谷中輝雄（やどかりの里の創設者、現、仙台白百合大学教授）と安里とのこれまでの個人的な交流、やどかりの里のネットワークを全国につくりたいという谷中の思いが重なり、沖縄県精神保健福祉実践セミナー（通称やどかりセミナー）を開催することになる。当初協会は、セミナー開催に躊躇する面もあったが、谷中の励ましや、谷中の「会費を徴収し、当事者を招くのであれば」という意見にセミナー開催を決断する。当初は、やどかりの里の当事者を連れてくる計画はなく、沖縄の当事者、家族、住民が一体化した話し合いの場を提供することを目的とした。
洲鎌稔（1978年、田崎病院に就職、本部記念病院等を経て、現、老人保健施設和光園の事務長、協会の監事）によると「安里さんの10回はやるぞという固い決意のもとに会員が一致協力して実施された」（洲鎌,2006:128）、10年やれば、沖縄にも何かが作れるだろうという思いでスタートすることになる。松尾は「当時は、民間病院のPSWが少ないことや組織の理解の不十分さがあり中々外に出られなかった。やどかりセミナーにかける思いが協会にあった」と語っている。

第1回目は1989年6月1日、沖縄県総合精神保健センター（現、沖縄県総合精神保健福祉センター、以下センター）にて「地域に根ざした社会復帰活動をめぜして」をテーマとして開催される。午前中は谷中による講演、午後は実践レポートとし4名の実践者の報告がされている。第1回と第2回のセミナーは、やどかり研修センターと協会が主催となり、内容を主に企画している。第3回からは、やどかり研修センターは共催となり、協会が主催し内容を企画するようになる（セミナーの詳細は資料１を参照）。以下、当時の運営委員会の残された議事録より、セミナーについての話し合いの様子を垣間見る。
①1991年5月10日の運営委員会にて、第3回のセミナーについて話し合いがされている。当時の記録を見ると、

· 今回は、やどかり側から開催の催促はない。当協会の態度に任せられているので、開催するのであれば、ある程度内容についての案を出さないといけないのでは

· 県内で精神科にたずさわる人が、一堂に集まれる良い機会である

· セミナーを開催して、何が変わったのか検討した方がいい

· セミナーを、少人数のディスカッション形式等に検討する

· 昨年の反省には、「もっと多くの人に呼びかけて欲しい」という意見があった
· セミナーを開催して「何が変わったか」と問われることもあるが、1～2回の講演を聞いてすぐに変化が現れるものではない。芽が出るまでセミナーを続けても良いのでは。

· セミナーの場を利用して、他の分野の人と交流することができる

· 市町村、社協、民生委員にも呼びかけて去年よりも規模を大きくする

などが話し合われ、第3回セミナーの開催を決定している。

②1992年7月29日と8月14日の運営委員会にて、第4回のセミナーについて話し合いが持たれている。当時の記録を見ると、

· 誰を対象のセミナーなのか、これまではっきりしていなかったのでは

· PSWの独自性があるべきではないか
· PSWの仕事が、単に病院の中だけではないということを知ってもらうことも必要では

· 地域では、保健婦の仕事がクローズアップされる。資格も仕事の内容もはっきりしていて、地域に出ることを期待されている立場にある。PSWは、入院させるだけの仕事と思われやすい
· PSWは、身分も確かでなく地域に出て行く自信が欠けている。今は、我慢時である
· 活発でない地域が、セミナーで聞く諸活動を通して刺激を受けて、自分達の活動に反映させて行くことが大切である
· PSWが地域に出て行き、行政がやれない部分をやっていくことが理想だが、今はまだ上手くいかない
· PSWの仕事を理解してもらってない
· PSWはコーディネイターであるべき。地域にバトンタッチしていく
· 過去3回のテーマを振り返り、第4回のテーマをどうするのか
・　精神保健法改正後、PSWの眼から見てどう変わったのか。地域から病院へ、病院から地域へと流れはかわりつつある
· 読谷の村長が、非常にやる気のある福祉の心を持った人で、地方の時代の先端を切っている。そういう地域からまず、モデルを作ってもらうという意味では読谷でやることに意義があるのではないか

· シンポジェストは、永山さん（南部福祉保健所精神保健相談員）が良いのでは。永山さんの活動発表によって、地域の人たちの活動のヒント、刺激になるのではないか

などが話し合われ、第4回のセミナーを読谷村で開催することを決定している。

③1993年6月16日の運営委員会にて、第5回セミナーについての話し合いが持たれている。同じように記録を見ると、

· 当事者の参加をどういう形にするか

· これまでは、一方的に聞いてもらっていた今度は、たくさんの人が話せるように分科会方式にしてはどうか
· 視点をどこにするかと言うのをはっきりさせる
· 当事者たちが、何を考え、何を望んでいるのか

· スタッフが多い中で、当事者たちが言いたいことを話せるのか

· 当事者が緊張せずに、発言する雰囲気がつくれるのか

などが話し合われ、第5回セミナーのねらいを

ⅰ）これまでは、各機関のスタッフによる発言が多かったが、今回は当事者の意見を充分聞く。

ⅱ）当事者が気軽に参加し、しゃべりやすい雰囲気を作る

ⅲ）そのために分科会方式とする。テーマについても彼らが興味を持ち、語れるような分科会とする
ⅳ）谷中先生の講演は、従来午前の部で行っていたが、今回は先生の「みんなの意見を聞きながら発言したい」という要望もあり最後にもってくる

とし、分科会を三つのテーマ（恋愛と結婚、病気とどうつきあうか、日々の暮らしに思うこと）に分けている。

④1993年9月28日と10月15日に第5回セミナーの反省会が持たれている。セミナー参加者のアンケートを見ると、
・毎年あるといい。希望とやる気がでてきた
・グループワークとっても良かった

・やどかりのメンバーの体験は参考になった
・懇親会をプログラムの中に入れ、当事者参加のミニコンサートを開いては
・セミナーが良い刺激になっている

・メンバーが自分の事を、他人に語ることにより自信になった。「またこういう場」をという意見があった

・当時者、家族、さまざまな職種の人達との交流になっている

・やどかりセミナーの方向、ゴールは？

・自助グループをつくることが最終的な目標である
⑤1994年9月30日の運営委員会にて、第6回セミナーの反省会が持たれている。当時の記録を見ると、

· 関係者を呼ぶには、土曜日がいい

· 当事者が多かった。関係者、家族が少なかった
· 各市町村の年間行事予定も情報として持ち、次回の日程を決める時に検討する

· 流れとしては、当事者参加型になってきている

· 地域の中において関係機関の横のつながりが大事、セミナーはそのような場になると思う

· 当事者のグループ（分科会）は、思っていたより活発に話が出た

などが出されている。
⑥1995年9月に開催された。第7回セミナーの参加者のアンケートを見ると、

· 当事者と共により住みやすい活動できる場作りをしたい

· 当事者の本音がこれからも聞けたら良いと思います

· 活発なディスカッションになるとは思ってもいませんでした
· 当事者が家族を励ましている姿に感動した。

· 多くの当事者、関係者に感激しています

などが挙げられている。

セミナーを取材した沖縄タイムスの山城紀子の当時の記事を紹介する。

やどかりセミナー

「精神障害者も幸せになりたいと考えるのは当たり前。でも、急激に変化する社会に慣れるのはとても難しいから、精神障害者と社会をつなぐ中間施設をつくってほしい」「当事者本人のたちの手で新しい社会をつくろう。私もデイケア活動で知り合った女性と一昨年結婚し、もうすぐパパになります」

――　次々とマイクを持つシンポジストの発言に、会場から「そうだ」「がんばれ」と声が上がり、大きな拍手が送られる。

８月１６日、沖縄市民会館で、沖縄精神保健福祉実践セミナー、通称「やどかりセミナー」が今年（1996年）もまた開かれた。

共に暮らせる地域づくりをめざして―当事者からの提言―と銘打った今回のセミナーは、沖縄の精神障害者本人とその家族、関係者にとって革命的と言えるほどの特色を持ったものになった。

舞台に並んだ９人のシンポジストは全員が当事者。１人ひとりがマイクを持ち、自分のこれまでの苦しい体験を、地域での作業所通いを通しての社会参加への喜びや社会復帰へのアドバイスを、幻聴や落ち込んだときの乗り切り方を自分の言葉で語った。

文字どおりの「当事者からの提言」に、会場を埋めた過半数の当事者・家族が力づけられたのは言うまでもない。フロアからの発言でも、医療や福祉関係者はでる幕もないほどひっきりなしに当事者が手を挙げ発言した。

「幻聴で苦しい」との声が出ると、「そういう時はテレビの音を大きくしたり、友達に電話をしたりして流れを変えるようにしているよ」と、やはり当事者が答える。

会場全体から「当事者主体」の活動・社会復帰という時代の風が感じられた。

埼玉県大宮市で、精神障害者の社会復帰施設・やどかりの里を営むと同時に、全国をまわって精神障害者の社会復帰に向けた活動を続ける谷中輝雄さんの呼び掛けにこたえる形で、８年前ソーシャルワーカーの研修の場としてスタートした同セミナーがここまできた。

「今精神科がオモシロイ、よ」

裏方にまわったソーシャルワーカーたちのうれしそうな表情も印象深かった。（96・8・17沖縄タイムス）
セミナーの1回から3回までは、専門家中心の対話集会となり、3回目から社会福祉協議会などの参加により、参加者に広がりをもつようになる。4回目以降は、当事者の参加が増えるようになり、セミナー後にパーティーが開かれるようになる。5回目のセミナーで、やどかりの里の当事者の小山氏、笠原氏が沖縄タイムス記者の山城紀子氏のインタビューを受け、新聞に記事が掲載される。
第1回から4回までのセミナーの参加費は、関係者や家族からのみ徴収していた（基本的に関係者3,000円、家族2,000円）。第5回からは、「小額であって、当事者からも費用を徴収しても良いのでは」と運営委員会の中で意見がでた。松尾は、「当事者が主体的にセミナーに参加する意味で、徴収してもいいのでは」という意見を出している。第5回のセミナーから、300円から500円の参加費を当事者からも徴収している。
　第7回は、石川市保健相談センターで開催され、その時のことを比嘉は、「当時、保健相談センターは新築で、全館禁煙だった。タバコを多く吸う当事者が、禁煙を守れるかとても不安であった。しかし、当日は特に問題なく、指定した場所以外でタバコを吸う当事者は誰もいなかった。このことは、自分たちが当事者の力を信じるきっかけになった」と語っている。

　第10回は、セミナーの締めくくりということもあり、アメリカロサンゼルス郡精神保健協会会長のリチャード・バンホーンとザ・ビリッジのメンバー4名を招いた。海外から講師を招くということで、費用の捻出に苦慮しテレホンカードを販売し、その運営費用に充てている。
６）精神保健福祉ボランティア市民講座
精神保健福祉ボランティア市民講座（以下、市民講座）をはじめた理由は、セミナーの次のステップとしての位置付けで、地域住民への啓蒙・啓発活動としであった。セミナーの第8回頃から、セミナーに継ぐ何かを、年に1回は開催したいと真栄平勉（1982年田崎病院に就職、現、協会副会長）を中心に、当時先駆的に北海道の札幌市が取り組んでいた、市民講座の開催を検討していた。当初は、当事者団体中心の開催を検討したが、当事者からの合意を得ることができず実現に至らなかった。西銘隆（1988年田崎病院に就職）は、「精神保健福祉のボランティア養成も講座の目的であった」と語っている。

第１回目は、2000年9月2日、9日の両日で「身近な精神保健福祉を考える」をテーマに開催されている。市民講座は現在も継続して開催され、2006年に第5回目を浦添市にて開催している。毎回、70～100名ほどの市民が参加し、精神障害者に対する啓蒙・啓発活動につながっていると考えられる。
第1回目の参加者の感想は、

・当事者の講話が聞けたのが最も良かった

・全体的にもっと時間がほしい

・講話や資料から必要な資料が得られた

・知識としてとどめておくのではなく、ボランティアとして実行できたらと思いました

・話が分かりやすかった

・理解度は増したが、深みのあることなのでまだまだわからない部分が多い。今後の課題にしたい

・少しだが、理解しようと努力する気持ちが持てた

・PSWの活動内容が具体的に分かった
・自分が偏見の塊だということに気付かされました

などがある。

Ⅳ考察
１）初期のPSW業務と組織内での位置付け
　①PSW業務

日本本土におけるPSWの活動は、1948年国立国府台病院において、アメリカ留学で力動精神医学を学んだ松村常雄院長が看護婦を起用し、「社会事業婦」という名称で配置したのが始まりとされている。沖縄おけるPSWの活動のスタートは、1961年に開設した精和病院であると言えよう。だた、精和病院設立当初は、専属のPSWは存在しなかった。当時、一般的に看護婦業務は多岐に渡り、本来の看護業務に加え、現在の作業療法、ソーシャルワーク的な業務も看護婦が行っていた。　

精和病院開設と共に、看護婦として採用された山内は、看護業務に加えて庶務課と協力して生活保護の申請業務なども行っていた。1968年に田頭病院に採用された安田は、当初事務員としての採用で半年後PSWとして働くように病院より指示される。机は事務所にあり、事務業務（外来受付、レセプト業務等）とPSW業務を兼任していた。1968年、田崎病院に採用された小禄は、当初事務職員として働き、後にPSW業務も行うようになり、机は事務所にあった。　　　　

1970年頃、天久台病院に採用された大浜も、当初は事務職員としての業務を行っていたようである。

沖縄の初期のPSWは、他業務、特に事務職との兼務という形でスタートしているものが大半である。ただし、そのような中で1962年に精和病院へ専属のPSWとして採用された安里の存在は大きいと考える。安里は以後、沖縄のPSWとしての草分け的存在の一人として、協会にも多大に貢献する存在となる。

PSWの業務は、安里、安田、仲本、松尾が語るように経済的問題への対応が大半であった。当時（日本本土復帰前）の沖縄は一応医療保険制度が存在していたが、公務員や一部の民間人しか加入できず、大半の県民は貧しい状態であった。そのため、発病しても十分な治療を受けられない人が多く、治療費を工面できない場合は、生活保護申請や措置入院という形での入院調整が必要であった。安田は、「措置入院の鑑定調整で忙しかった」と語っている。経済的な相談でPSWに対するニーズは高く、当事者が安心して療養生活が送れるよう保障する必要があり、病院がPSWに求めていたのは組織の経営的な安定を含んでいた（現在も同側面があると考えられる）。当時のPSW業務は未確立で、加えて組織内での位置付けも曖昧なため、職員のPSWに対する理解も不十分であったと考えられる。
医師や看護婦の中には、PSWに対して批判的な事を言う者もいた。そして、PSW自身がPSW業務や自らのアイデンティティーを確立するのに模索していた。山内は、安里が精神衛生センターに移った後、一人で精和病院にてPSW業務を行っていた。しかし、組織内で十分な理解が得られず、精神的に疲弊し組織から去りその後、PSWとしてではなく別の病院で看護婦として働くことになる。山内の主観が入ると思われるが、そのことを、「最終的に（省略）いじめられた」（山内,1989:32）という言葉で表現している。このことは、当時のPSWが職場内で十分受け入れられていなかったものと考えられる。
②精和病院の社会復帰運動

　1960年代後半、精和病院は入院者を作業療法の一環として、地域の工場や養鶏場に積極的に送り出していた。当時は、入院者を安い賃金で雇えるからと、前向きな雇用主が存在し、PSWの「いつでも関わります」という姿勢、組織の体制が雇用主に安心感を与えていたことが考えられる。しかし、地域住民の当事者に対する偏見感情は根強く、精神障害者に対する社会サービスが皆無の時代であった。病院を退院して、地域で生活を送る当事者も出てきたが、彼らに対する支援体制があまりにも未確立であった。その中、火事や殺人事件が起きた。これらの事をきっかけに、地域の理解を得るのが難しくなった。その結果、開放的な処遇を行っていた精和病院の方針は、断念せざるを得なくなる。当時の社会復帰運動の結果が示唆した事柄は、極めて重要だと考える。すなわち、精和病院の社会復帰運動は、地域の精神障害者に対する理解不足、精神障害者を地域で支えるサービス不足を明らかに露呈する結果となった。当事者を地域で支援し続けるには、一組織の方針や個々のPSWの熱意だけでは限界であるということが示されたものと理解する。この社会復帰運動のもたらした結果が、その後の沖縄県の精神保健福祉の活動にどう影響を与えたかは本研究では格別考察せず、今後の研究課題にしたい。

２）家族会、当事者、関係機関への影響
①全国大会開催を通して
　PSW協会全国大会の沖縄開催は、それまで個々の組織内で主に活動していた会員が、大会開催の準備や話し合いを重ねて行く内に相互の理解が深まり、会員の結束につながることになる。それが、協会の組織の強化につながり会員個々の質の向上にもつながる。

そして、全国大会開催は家族会の結成に結びつく大きな要因となった。山里は、「沖福連の発足とちょうど同じ年にPSWの全国大会という場があったから、家族会もそこから始まった」（山里b,1998:128）。仲村は、「ワーカーの全国大会の契機に沖家連が結成された」（仲村,1999:22）。森田は、全国大会の開催が家族会の「結成に深く関わっている」（森田,2006:81）としている。その後、山里は、協会員に推される形で県家連の会長に就任する。センターが事務などを全面的に支援することを約束し、事務局をセンター内に置き、会員の名嘉弘幸（1982年田崎病院就職、1994年家族会事務局、現、博愛クリニック勤務）が専従職員となる。山里は、県下の家族会を精力的に組織化していく。比嘉は当時を振り返り、「お互いの事務局が県立総合精神保健福祉センター内に設置していたこともあり、常に情報交換したり、事業のお手伝いをさせていただいたりして協力し合い、沖縄県における精神障害者福祉の向上に努めてまいりました」（比嘉,2006:104）と述べている。
家族会結成後は、家族会の運営をPSW協会の会員個々が精力的に展開し、それをPSW協会が全面的に支援してきた経過がある。家族会設立の際には、PSW協会からの寄付金や他団体からの寄付金集めに会員が奔走した。家族会主催の大会は、会員がスタッフとして大会運営を協力していた。PSW協会の全面的なバックアップが、設立当初の家族会を支え、現在につながったものと考える。
　そして、全国大会開催を機に協会は、「PSWの眼」を発行することに至った。協会の活動報告や広く精神保健福祉に対する啓蒙・啓発活動につながっているものと考える。

②やどかりセミナーを通して
沖縄県精神障害者連合会（以下、沖精連）初代会長の高良正生は、1998年の沖精連発足式（パレット市民劇場で開催）の挨拶の中でセミナーのことに触れ、セミナーに参加し「ピープル会」のメンバーが分科会の司会をやっているのを見て、「司会の二人が当事者だということに親近感と勇気を覚えました」と語り、そのことをきっかけに「芽ばえの会」を発足させている。さらに高良は「やどかりセミナーでは、県内の当事者がシンポジウムのパネリストになり、どんどん舞台に出た。そのパワーがどんどん大きくなった」とセミナーが当事者に与えた影響を語っている。沖精連副会長の石川勝則は、「患者会の出発点ともいえるのは、PSWの主催する『やどかりセミナー』であります」と語っている。
山里はセミナーを振り返り、「特に当事者の皆様に影響を与え沖縄の流れが変わってきたと思います」（高津,2006:16）と語っている。協会が主催したセミナーが、当事者に及ぼした影響は多大なものであり、その後の活発な当事者活動につながる。永山盛秀（1976年沖縄県職員として採用され、保健所で相談員として働く。1996年に沖福連に就職し、2006年退職。現NPO法人ふれあいセンターサービス管理責任者）は、1995年2月1日に作業所「ふれあいセンター」を開設し、同時に当事者のグループミーティング「つどい」を始めている。つどいでは、当事者が自らのことを相互に熱く語り合っていたが、人前に出て話すことはなかった。永山によると、「セミナーに参加したやどかりの里の当事者の発表を見て、『自分たちにも出来るかも知れない』とつどいに参加していた当事者が思った。良い意味で、沖縄の当事者の自信につながり、やどかりの当事者発表に触発されて沖縄の当事者活動が促進された」と語っている。比嘉は、「セミナーは最初から当事者グループの育成を目的にしていたのでなく、結果的に途中から当事者主体に変化してきた」と語っている。谷中と一緒に来たやどかりの里の当時者が、セミナーで語ることにより、沖縄の当事者に影響を与えたのである。

次に、当時の運営委員会の記録を私なりにまとめ考察する。第3回セミナーに向けての話し合いの記録は、「関係者が一同に集まる場の設定」「セミナーの継続開催」を主に決めている。これは、前2回のセミナーはやどかりの里が中心に内容を企画していたが、3回目より協会が内容を企画することになった。これまでのセミナーを通し、セミナー開催の必要性を強く認識し開催の継続を強く確認し合っている。第4回セミナーに向けた話し合いは、「精神障害者の地域支援の重要性」「PSWのアイデンティティー」を主に意識している。これまでのセミナーを通し、当事者の地域生活支援の重要性を理解し、セミナーの開催の成功が個々のPSW、協会としての自信につながり、さらに飛躍するために模索していると思われる。第5回セミナーに向けた話し合いは、「当事者の視点」と言うことが中心になる。これまでの、支援者中心のセミナーから当事者を中心にという内容に変化していく。この5回セミナーを機に、セミナーに参加する当事者の割合が高くなっていく。6回から10回セミナーの記録が手元にないため、その後の変化を考察できないのが残念である。
比嘉（セミナーの第5回～10回までの事務局長）は、セミナーの果たした役割を三つ上げている。一つ目は、「協会員のスキルアップにつながった」である。「社会復帰施設がない時代で、やどかりの里から当事者が来ることが新鮮で、色々考えさせられた」と語り、セミナーを通し他機関との連携の取り方や当事者の可能性をPSWが信じられるようになった。セミナー運営で、PSW協会が活性化し会員の交流につながり、社会に対して啓蒙・啓発ができる自信がついたことを挙げている。セミナー開催の10年間で、PSWとしてのアイデンティティーの確立につながったと考えられる。
　二つ目は、「関係機関へ影響を与えた」である。当時は、関係機関が集まり情報交換する場が少なかった。セミナーを通し、関係機関相互の情報交換、収集ができるようになった。第5回セミナーに参加した関係機関を見ると、市町村保健婦、社協、当事者、家族、PSW、MSW（医療ソーシャルワーカー）等であった。永山は、「当時、医療が閉鎖的と言われていたが病院のPSWが地域の橋渡し役になり、病院を開く意味でPSWの存在は重要だと思った」「関係機関には、毎年同じ時期にセミナーが開かれるという意識を付けた」「地域で研修するという意義、地域の人を参加させることの意義をセミナーは根付かせた」と語っている。田中英樹は、セミナー開催が「沖縄県におけるネットワークづくりの柱となっている」（田中, 2001:235）と述べている。
　三つ目は、「当事者への影響」を挙げている。県内の当事者が、やどかりの里の当事者と触れ合うことにより自信を持つ。セミナーをきっかけに、当事者が表舞台に立ち、体験談を語るようになる。比嘉は「沖縄で当事者が表に出たのは、セミナーが最初であった」する。セミナーで自信をつけた当事者が、当事者の会（ピープル会、芽生えの会）を設立し当事者達が活発に活動するきっかけになる。比嘉は「セミナーが当事者会の設立につながり、当事者運動の火付け役を果たした」と語り、松尾は「セミナーを通して当事者を社会に出すことができ、当事者会の発足につながった」と話す。中下は当時のセミナーを振り返り、「当事者の意見を外（地域）で聞く機会がなく病院と離れた所で当事者を支援することのイメージが持てず、地域生活支援という言葉が定着してなかった。セミナーを通して、当事者を中心に関わる視点が持てた。当事者や関係機関の意見を聞くということでPSWとして考えさせられ、PSWとしてのスキルアップにつながった」と語っている。当事者主体のセミナーに変化してきたのは、谷中の思いでもあった。
セミナー開催を通して、ある出来事があった。それは、第7回セミナーにやどかりの里の当事者がシンポジウムに参加し、体験発表を行った。その様子は、翌日の沖縄タイムスに顔写真入りで紹介された。やどかりの里のメンバーは、新聞に自分たちが掲載されたことを誇らしげに語り、新聞をいくつも購入し持ち帰って自慢した。実は、それまで沖縄の新聞には、精神障害者の顔写真が載ることがなく、載ったとしても背中から写真を撮るなど、誰か分からないように工夫さていた。その背景には、精神障害者に対する地域社会の偏見や当事者自身の内なる偏見があったと思われる。第8回セミナーに、沖縄の当事者がシンポジウムに参加する。沖縄タイムス記者の山城は、事務局の比嘉を通して、沖縄の当事者の顔写真入りの新聞掲載を望むが、当事者の了解を得られず断念することになる。そして、翌年の第9回セミナーに、再度沖縄の当事者がシンポジウムに参加した。山城は、事務局を通して再度、撮影を依頼する。その時は、当事者からの理解を得ることができ、翌日の新聞に顔写真入りの記事が掲載された。このことは、沖縄における精神障害者の報道のあり方の転機となった。その後、顔写真入りの新聞に掲載されることを容認する当事者が出てくるようになる。セミナーを通し、当事者自身が社会に自らの存在をアピールする自信がついたと考えられる。
永山は、個人的な意見として「セミナーが10年で終了したのは、残念であった。もっと継続していたら更に沖縄で何か出来ていたかも知れない。PSW協会にはそれができるので、今後セミナーのような企画を検討してもらいたい」と協会に期待を込めて語った。高良は、「当事者だけの活動では限界があるので、家族会やPSW協会に継続的に当事者会のフォローをしてもらいたい」と語った。セミナーを10年で終了した背景には、当初から「何があっても10年間はやる」という目標があったことと、協会として当事者や家族会への支援として一定の成果を残したので、後は当事者が自ら活動していくべきではないかと言う考えがあった。協会として、あえてセミナーを終了させたということである。その是非は、本稿では格別考察せず、次の研究課題としたい。
今、セミナーを開催していた頃の沖縄を振り返ると、偶然か必然か、いずれにしても沖縄の精神保健福祉関係にとり、変化の時期であったと思える。そこにセミナーが開催されたことにより、尚一層、その後の沖縄の精神保健福祉の飛躍につながったと考える。セミナー開催が、沖縄の関係者に与えた刺激は多大であった。精神障害者に対する視点の変化を迫られ、精神的な病気、障害を持っていても十分自立した地域生活が送れるという、当たり前のことを気づかせてくれた。筆者もセミナーを通して、精神障害者の地域生活支援ということを深く考え、PSWとしての視点を磨いた一人である。
　協会の動きとして、10年間のセミナー終了時に、協会の会長（安里）、副会長（松尾）を交代することになる。会長を比嘉に、副会長を真栄平が担うことになる（現在もこの体制である）。松尾はこのことを、「協会の若返りを図るためにあえて、２人一緒に変えた」と語っている。
③市民講座を通して

セミナー終了後に、セミナーを引き継ぐものとして市民講座を開催している。現在まで、第5回まで開催を重ね、地域住民に対する精神障害者の啓蒙・啓発活動としての働きを担っている。しかし、当初の目的の一つであった、精神保健福祉ボランティアの養成には至ってない。そして、社会や制度の変遷の影響、或いは協会の取り組み方に課題があるのか、以前のセミナー開催のように、関係機関や当事者団体との連携や十分な盛り上がりが見られないように思える。継続的に開催していくことを視野に入れ、その開催方法を今後、さらに吟味していく必要がある。

３）沖縄県PSW協会の時代区分と世代区分
①草創期（PSW第一世代）1962～1972年の11年間：この時期の特徴として、PSW業務が事務業務との兼務が大半で、業務内容が確立されておらず、組織内での位置付けが曖昧である。1962年に精和病院にPSW配置され、1970年にケースワーカー勉強会が開始している。1972年の日本復帰を境とする。
2 躍動期前期（PSW第二世代）1973～1988
年の16年間：この時期の特徴は、PSW協会が本格的に組織化され、1983年に沖縄精神医療ケースワーカーの会が発足する。1988年に開催された日本精神医学ソーシャルワーカー全国大会沖縄大会を境とする。
3 躍動期後期（PSW第三世代）1989～1998年の10年間：この時期の特徴は、1989年に「PSWの眼」創刊号が発行され、1989～1998年の間にセミナーが開催される。そして、1997年にPSWが国家資格化され、精神保健福祉士という名称を用いる様になる。セミナー終了の1998年を境とする。

④転換期（PSW第四世代）1999年～現在の9年間：この時期の特徴は、2000年から市民講座を開催する。同年、沖縄県ソーシャルワーカー協議会が（沖縄県社会福祉士会、日本精神保健福祉士協会沖縄県支部、沖縄ソーシャルワーカー協会、沖縄県医療ソーシャルワーカー協会）発足し、琉球新報「福祉の窓」の連載や合同研修会を開くようになる。PSWに対する社会的なニーズがの高まりがある。
４）PSW協会の現状

　協会設立当初、31人だった会員は、現在251人までに増えた。本稿で触れたように、幾多の協会活動を通して組織としてのまとまりを強め、会員個々が質的に向上してきた。しかし、現在の協会には幾つかの課題もあると思われる。先ず、会員が増えた（特に国家資格化後）ことにより、協会設立当時のような会員相互の情報交換や交流が難しくなったと思われる。特に、世代間交流に大きな課題がある。これは、会員増がもたらす弊害と言えるであろう。この現象は、あらゆる組織に当てはまることで、当協会だけの課題ではない。いかに、会員相互の交流の場を企画、設定していくかだと考える。毎月の定例会を活用し、会員の質的向上と交流の場を提供しているが、必ずしも上手く機能しているとは言えないかも知れない。会員個々の、定例会の内容や協会に対する期待などを上手く掌握していく必要がある。そして、中堅やベテランの会員が中々、定例会に参加してない現状がある。それぞれのニーズに合った、内容の検討が求められる。
国家資格化された、PSWに対する社会のニーズは日増しに高くなっている（自殺やうつ病対策、いじめ、虐待問題など）。その中で、PSWは精神保健福祉の専門家として、いかに社会のニーズに応えるかという大きな課題がある。当協会のソーシャルアクション機能は、残念ながらまだまだ不十分である。今後は、さらに精神保健福祉の専門職団体として社会に対する責務を果たし、会員が一丸となりアクション機能を強化していかなければならない。そして、組織の再編も検討する必要があるだろう。社会のニーズに即した委員会（権利擁護、認知症、児童、高次脳機能障害など）を作り、委員会別に活動を展開していく必要がある。
比嘉に、今後の協会の展望をインタビューすると、「これからは、ソーシャルワーカーとしての高い技術が求められる。資格でなく、ソーシャルワーカーとしての『質』が問われる。PSWとしてのアイデンティティーをいかに研鑽させていくかが課題」と指摘している。勤務先の組織内や、地域社会からPSWに対する要望も強くなると同時に、PSWとしての責任や仕事の量も増えた。仕事が多忙なあまり、外部に積極的に出て、他からの情報収集や連携に十分な時間と気持ちを避けない現状が会員個々にある。限られた環境と情報でPSWという仕事を遂行するのであれば、自ずと業務に限界が生じる。問題なのはその限界に気づかず、自らの経験則を頼りにソーシャルワークを展開することである。そこには、もはやPSWとしての「質の担保や向上」は望めない。会員個々が、勤務先の組織内にとどまることなく、外部からの情報収集と交流、自己研鑽を行い、自らの質を高めるために、協会の果たす役割は極めて重要である。会員個々にとって魅力ある協会とするために、毎月の定例会の充実やスーパービジョン体制の確立なども念頭に入れ、組織としての機能を強化し、次世代の核となる人材養成を行っていく必要がある。現在、日本精神保健福祉士協認定のスーパーバイザーは、沖縄県内に西銘隆（田崎病院）と名城健二（沖縄大学）の2人だけである。ソーシャルワーカーにとって、スーパービジョンの果たす役割を考えると、スーパーバイザーをもっと増やしていく必要がある。さらに、日本精神保健福祉士協会が主催する各研修にも積極的に参加し、PSWとしての研鑽を積まなければならない。そして、何よりも精神的な課題を抱える当事者やその家族、社会に対して協会として果たすべき役割が何であるかを常に念頭に置き、追求していく必要がある。
まとめ
　草創期（1962年～1972年）のPSWの中には、他業務との兼任という形で採用され組織内でのPSWの位置付けや業務が曖昧で、他スタッフから理解されないことがあった。1970年になると、月1回の「ケースワーカー勉強会」を開催するが、継続できなかった。1983年に組織化の機運が高まり「沖縄精神医療ケースワーカーの会」が発足した。会は、組織内で「PSWとは、PSWの業務とは」とPSWとしてのアイデンティティーを求めていた会員の自己研鑽の場となり、会員相互の交流を深め組織として結集していく場となる。その後、全国大会開催の打診を受け、一旦断るが緊急会議を開き開催を引き受けることになる。全国大会の開催は、会員の自信につながり、協会の組織を強化することにつながる。その勢いは、その後の「PSWの眼」の発行、セミナー開催につながっていく。そして、全国大会、セミナーの開催は、家族会や当事者の会の発足につながる。
現在、PSWに対する社会的なニーズは益々高まり、今後の協会としての活動に更なる研鑽が必要となってくる。

　これまでの活動を振り返り、協会発展のきっかけになった大きな要因に、1988年に開催した全国大会開催を挙げることができる。大会開催、運営を通して、その後の協会が発展してきたと言えるであろう。大会開催は、協会に大きなチャンスとその後の発展をもたらした。現在、再度沖縄において、全国大会開催が可能か検討を始めている段階である。全国大会を決起に発展してきた協会の歴史を踏まえ、再度全国大会開催を通し、さらなる当協会の発展を強く期待したい。
さいごに

沖縄県の精神保健福祉の現状が今日まで発展してきたのは、当然のことであるが協会だけの働きではない。今回深くふれなかったが、医師の島成朗（故人、1968年に厚生省派遣、第1回沖縄医療援助で本土から来沖し、その後沖縄に移り住み、多くの実践・実績を展開し、関係者に大きな影響を与えた）や地域の保健婦の活躍、他に多くの方たちの多大な働きがあったからこそである。そのことを、我々PSWは決して忘れてはいけない。家族会、当事者の会、行政や関係（医療）機関の働きなどが重層的に影響し合い、今日の沖縄県の精神保健福祉の現状が築き上げられたことは間違いない。これからも協会の活動が、その一助となるように会員一同研鑽していかなければならない。
今回の研究では、十分に明らかにされなかった内容がある。そして、考察内容が不十分だというご指摘も受けるかも知れない。今後、それらの点を踏まえさらに、インタビューを続け、この研究を継続していきたいと考えている。今回は、本研究の第一稿としたい。また、他の多くの方にもこの研究に関心を持って頂き、違う視点で研究に取り組んでもらえたらと考える。
最後に、忙しい中インタビューに快く応じて頂いた方々に深く感謝申しあげたい。詳細確認のために、インタビュー後に何度も電話もさせて頂いた。特に松尾美重子氏には、何度も時間を提供頂き、本研究を進めるにあたっての具体的な示唆や暖かい応援の言葉も頂いた。本当に感謝である。先輩方のインタビューを通して、筆者自身が最も恩恵を受けたと思える。数々の苦労話や、いまだ活字に残せないような裏話しも聞かせてもらった。先輩方の努力の結果、現在の協会があることを深く心に刻み、後世にしっかり残していきたい。
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