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· 出席者は記録者が印を付ける。

＜全体連絡＞
・6月6日（土）9:30～10:30グループホーム青風荘で避難訓練があります。
・マスク滅菌庫が届いています。明日より試運転していく。

＜青陽館での新型コロナウィルス対応＞
①発熱症状（37.5℃以上）があり、電話で来所について相談の場合
　⇒・まずは内科かかりつけ医に相談し指示に従う。内科かかりつけ医がない場合は青南病院に相談し、指示に従う。4日以上解熱しない場合は八戸市保健所（帰国者・接触者相談センター：0178-43-9271・43-9184）に電話して、症状を伝え、対応方法について相談し、併せてデイケアを利用していることも伝え、受診する医療機関の指示を受ける。デイケアを利用してよいかも確認する。
　⇒相談結果について、再度連絡をするように伝える。受診した場合には、受診結果についても連絡するように伝える。
②来所後、発熱を確認した場合
　⇒すぐに帰れる場合には、浴室側の非常口を利用し帰宅していただく。帰宅後は、すぐにデイケアへ連絡をいただく。また、その際には再度症状を聴取し、体調確認を行う。
⇒交通事情などにより、すぐに帰れない場合には、浴室（脱衣所）に誘導し、時間まで待機してもらい、帰宅時は上記と同様の対応とする。
⇒本人が帰った後、すぐに本人が通った場所・使用した場所を消毒する。
⇒関係各部署・各機関に連絡を入れる。
＊不要・不急の外出、特に県外へは外出しない。
＊マスクの着用を徹底するように。マスクの在庫がない為通所利用者様分を作ることも検討中。

＜書類等の作成・及び点検について＞

『疾患別診療計画書・ラズミー・転倒評価の作成について』

・２人一組で担当制にする。互いの担当利用者様分の疾患別診療計画書の作成度、電子カルテへの登録が済んでいるか今後確認し期日に間に合わない場合はお互いで協力し期日を守って行う。ラズミー等の評価も同様⇒グループ：久保・山田、蕨野・犹守、戸賀沢・藤田
・疾患別診療計画書のチェックが済みましたので、不備のある利用者様分は5月末までに書類の整備をするように。通所リハのフォルダーにあります。

・日誌と電子カルテの出席、電子カルテの記録(日報、医師評価)の突合等
　4月～6月日誌：デイケア：久保・鳥谷部　
　　　　　　　　　ショートケア：蕨野・犹守　＊日誌の誤字脱字も
　　　　　　　　　デイナイトケア：藤田・戸賀沢
　4月～6月電カル：各担当：2人ペアで確認　
＊日報、医師評価が入力済みか、個人名の記載有無
・通所の各種マニュアルの更新
＜利用者様情報＞

デイケア
・高山　英佐様　～病棟看護師より情報提供あり。6月10日退院し6月15日より月・火・水の週3回でデイケア利用の希望があるとの事。主治医より指示を頂きたい事を伝え、終話している。
・佐々木　理佳様～5月15日デイケア再開していたが、就労支援B型事業所「アールネクスト」の体験利用を行っており、デイケアの利用について確認が取れずにいた。昨日夕方本人へ連絡がつき、嫌な幻聴は続いているが、B型事業所での就労予定である為デイケアに通うことは困難であるとの事。一般就労せず、B型事業所から開始した事を評価している。訪問看護は継続したいと話しており、主治医へ伝える事とし、終話している。
・番沢　政勝様　～グループホーム世話人より情報提供があり。今朝の訪問時に本人より、昨夜夕食の際にカレーライスを摂取したが、吐気がし吐き気を抑える為に焼きそばも摂取したとの事。その後吐き気は治まったが、喉の渇きが強く野菜ジュースや水など水分をトータルで3.6ℓ程度摂取したとの事。世話人より熱中症の症状は無かったのか尋ねると、「昨日暑かったからそうかもしれないな」と聞かれたとの事。今朝は体調不良の訴えは無いが、著変があった際は情報提供する事とし終話している。

デイナイトケア
・鈴木　真知子様～青風荘から情報提供あり。今朝、デイナイトケアを休みたいと話しており、理由を確認すると排便が3日間ほどなく、腹痛があるとの事。本日夜まで排便が無い場合は帰荘後にピコスルファートナトリウムを服用する事とし、来所し不調が続くようであれば静養室の利用を促している。来所後は何度がトイレに行くが、排便なく静養室利用の希望があるが、他に体調が優れない方が使用中と伝えると、午前中はプログラムに参加している。
・稲垣　ふき様　～青風荘から情報提供あり。昨夜21時にスタッフへ話し掛けがあり「日曜日に入れ歯を無くしたから、歯医者に行きたい。」と話しており、自室を探すが見つかっていない。来所後、本人へ確認すると「ハンカチに包んでポケットに入ってた。」と話しており、大切に管理するように伝えている。また、両膝痛があり、本人が持参した軟膏を塗布している。運動療法では椅子に座り見学しており、レスダンスも後半の2曲のみ踊っている。
・古舘　正行様　～青風荘から情報提供あり。昨夜20時のおやつを受け取らずに就床前薬服用し、21時におやつを希望している。遅い時間である為翌日にと促すが、「ジュース、お菓子。」と繰り返し要求があり、摂取している。今朝は久々に喫煙要求聞かれている。運動療法のウォーキングでは腕を後ろに組み、前傾姿勢、突進歩行となり何度か立ち止まっている為見守りを要している。

ショートケア
・特記無し
＜青明舎登録者情報＞　＊昨日の追加分
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＜事例検討＞
カンファレンスシート（清水　泰雅　様）

実施日：R2年5月26日（火）13：30～14：00

担当：藤田

検討内容　目標と計画の再検討

	氏名
	清水　泰雅　
	性別
	男
	年齢
	45
	生年月日
	S49年5月31日

	主病名
	統合失調症、強迫性障害
	合併症
	

	治療方針（医師の指示）
	デイケアに遅れず参加していき、生活リズムを整えていく。

	本人希望
	生活リズムを整えたい

	家族希望
	就労してほしい、一人で生きていけるようになってほしい

	入院歴
	計2回（青南病院：①H11.1.22～H15.9.1、②H19.7.10～10.28）

	通所歴
	2回目（当院デイケア）

· 今回：Ｈ19年10月29日～現在（週5回）

	その他サービス利用
	訓練等給付：グループホーム明倫寮白山台

	住居：グループホーム明倫寮白山台

H26.5.28より､生活訓練施設青山荘にて宿泊訓練を開始。

H28.4.30青山荘の利用終了。

H28.5.1よりGH明倫寮入居。
H31.1月末よりGH明倫寮白山台入居。
	家族構成

父､母､妹2人

	利用制度
	精神障害者保健福祉手帳1級
	年金
受給要件なし
	他
・自立支援医療：有り
自己負担　2500円/月
・重度心身障害者医療費助成制度：有り


	備考：事例検討に必要な情報を記載

・グループホーム明倫寮白山台（0178-27-7860）(H31.1月末～現在)

・就労移行支援事業「ベル・エポック」（H30.12.10～H30.12.29）

・就労継続支援B型「宝の杜」（H31.1.4～）（5～6回/週（月～土）9～15時）


【目標・治療計画（現在）】

	長期目標
	中期目標
	短期目標
	治療計画

	生活リズムを整え規則正しい生活を送る。作業能力や対人関係能力の向上を目指す。
	①仕事とデイケア利用を両立する。
	①仕事やデイケアを休まない。
	①生活状況の振り返りを行い、問題点が生じている際は対処法を検討する。

	
	②再発予防プログラムに参加し、日常生活管理ができるようになる。
	②自分の意思でプログラムに参加する。
	②自分の意思でプログラムに参加していなければ声掛けを行う。


【検討内容】

	短期目標
	実施した結果・現状
	今後の対応

	①仕事やデイケアを休まない。


	・平成31年1月末にGH明倫寮が閉所し、新しいGHへ転居しているが、環境変化による症状の変動は無いとのこと。生活面での強迫行為は継続しており、他入居者よりクレームがあり、施設スタッフの援助が必要となっている。

・遅くなる原因としては、トイレや手洗い、入浴に時間がかかっていることと、寝坊や二度寝してしまう為だと話している。入浴は時間がかかるので、順番を調整し最後にして対応している。

・手洗いについては、「汚れている気がして気になってしまう」と話しており、スタッフより声を掛けられても止められずにいる。

・遅れることについて振り返り、目標時間に間に合うように何か取り組んでいるか確認すると「目覚まし時計を利用したり、時間に遅れずに行動できるように意識してます」と話している。

・仕事はホタテ貝の汚れ落としや銅線はがし等で、「何とかやってます」と話している。工賃は月8000円位とのこと。

	グループホームへ入居し4年が経過したが、環境変化による病状の変動はなく経過している。仕事にも何とかついて行けている様子。就労日が増えたため、デイケア利用が受診日のみとなっており、来所時間も短くなっている。来所時には、生活状況を確認し、問題点について、本人と共に振り返りを実施し、対処法を考えていく。計画継続。

	②自分の意思でプログラムに参加する。
	・就労日が増えたため、受診日に来所するが、午後からも仕事があるため、数十分程度で帰ってしまうため、プログラムには殆ど参加出来ていない。
・来所時には個人面談を実施し、生活状況や就労状況を確認し、問題点について対応策の検討等を行っている。
	就労日が増えたことにより、来所日が受診日のみとなり、プログラム参加が難しくなっていることから、目標、治療計画を変更する。

	その他
	・青山荘退所後、明倫寮入居し、昼食や間食は自己管理となり、青陽館来所時の昼食は、高カロリーで栄養バランスが悪く、10ヶ月で体重が7.8kg増加する。

・明倫寮入居後、昼食代に毎回7～800円かけており、負担を考え弁当の利用を勧めるも受け入れず、1年程で小遣いが不足し、カップラーメンと惣菜パンで200円以内にしていることがあった。グループホームに現状を相談し、弁当を持参することとなり、栄養バランスの取れた食事となり、併せて金銭面での負担軽減が図られる。
・青山荘退所時と直近の体重を比較し、約10kg弱増加しており、昼食が弁当になり、就労開始となっているが体重は増加していることから、間食の摂取や運動不足が関係していると思われる。
　体重⇒H28年4月:73.8kg、R2年2月:82.2kg

　BMI⇒H28年4月:26.46、R2年2月:29.4



【目標・治療計画（再立案）】

※本人来所時に面談を行い、現状を確認し、目標・治療計画を決定することとする。
