月曜カンファレンス　グランドデザイン
【カンファレンスの目的】

· 発表者が直面している臨床上の困難を参加者で検討し、解決策を提案する。

· 批判的吟味について学ぶ。
· システマティックレビューの通読などを通して、RCTに限らず様々な知識を得る。

· 自分の考えや、議論の結果をまとめ、プレゼンテーションする能力を習得する。

【方法】

　4週間を１クールとしたプログラムを実施する。各内容は、参加者の自主的な参加を促すために、成人学習理論を取り入れたものとする。
第１、3週：Journal Club (論文通読)（1人）　＋　Case Conference（1人）
第２、4週：EBP+α　（1人）
【やり方の実際】詳細はマニュアルを御参照ください。
A. Journal Club
　(ケースカンファレンス担当者が２週間後に担当する)[1時間]
ケースカンファレンスででたPECOに関する論文の他、系統的レビューや総論の通読も可とする（ある精神療法の詳細、疾患概念に関する議論、薬理学や生物学など）。ただし論文は良質な物とし、自ら判断できない場合、AGP、AJP、BJP、Psychological Medicineなどの精神・心理系雑誌、またはNEJM、Lancet、JAMA、BMJなどの総合医学誌、あるいはそれに相当する雑誌で、最近5年以内の出版であることを基準とする。

B. Case Conference [1時間]
B-1. Case紹介：短時間で。発表者は話し合いたい臨床疑問・困難点を2－3つ冒頭に述べる。症例に関する質問は、臨床疑問を検討するために必要な情報に関することを中心とする。

　B-2. グループディスカッション：小グループにわかれ、論点１つについて20分程度自由討論。スタッフは司会として参加。発表者は各グループを回り質問に答える。

　B-3. 全体討論：グループごとに回答に至ったプロセス・他の選択肢との比較・関連知識を紹介。

C. EBP+α　(ABとは独立して分担をまわす) [2時間]
C-1. ケース提示：症例を簡単に紹介し、15分程度質疑応答

C-2. グループディスカッション：小グループにわかれ、内的妥当性について検討する。
C-3. 全体で内的妥当性について議論する。発表者はこれまでどおり資料準備する。

C-4. グループディスカッション：小グループに分かれ，結果の定量的表現について検討する(NNT，LRなど具体的に計算まで行う)
C-5. 全体で結果の定量的表現について議論する。発表者はこれまでどおり資料準備する。

C-6. グループディスカッション：小グループに分かれ，外的妥当性について検討する

C-7. 全体で外的妥当性について議論する。発表者はこれまでどおり資料準備する。
C-8. EBP発表者は、＋αの情報も紹介する(例えば精神療法の論文だった場合、どのような精神療法であったかなど)。







�発表者のプレゼンは，その人が自由にやっていいと思いますが，そのあとの参加者からの質問・コメントの取り扱いはどうしましょう．せっかくの論文をぶち壊すような発言が出て(私自身が危ないのですが)，総合司会が火消しに回る，というのでは発表者のモチベーションが下がってしまうと思うので...多分，発表者がその論文のlimitationを事前に理解して発表にも多少盛り込むようにすると良いと思います．すると，やっぱりこれもオーベンと事前に話し合っといた方が無難かも．





