外来・通所チームカンファレンス記録

	A.O.M
	S.G.M

	
	
	
	



令和3年3月8日（月）　　　　　　　　　　　　　　　司会・記録：犹守　龍也
	矢幅
	小川
	菅原
	戸賀沢
	鳥谷部
	久保
	藤田
	蕨野
	山田
	犾守

	業務
	公休
	業務
	業務
	○
	○
	業務
	業務
	業務
	○

	大川
	赤坂
	沼舘
	西山
	川瀬
	
	
	
	
	

	業務
	業務
	公休
	業務
	業務
	
	
	
	
	


· 出席者は記録者が印を付ける。
＜全体連絡＞
・弥生祭り　3月23日実施予定。エアロビの先生22日休むと情報あり。
・新型コロナウィルス感染対策として
　‣防護具（ガウン、手袋、フェイスシールド、キャップ）と医療廃棄箱を2階浴室に準備している。
　‣コロナ疑いのある方（発熱、咳、鼻汁、味覚、臭覚異常）
感染の疑いがある際には、玄関から入らずに風呂場近くの外の階段から2F風呂場に待機してもらうよう決定。
来所した利用者様が感染の疑いがある場合には体温測定したスタッフがそのまま対応する。
感染疑いがある方に帰ってもらう際には、どのような手段をとるのか検討中。
送迎するとしたら、PPE（防護具）装着するか…？
・抗原検査は公費負担で行える。その場合には青南病院がかかりつけの方を対象とする。利用者様・患者様の家族は対象外。青陽館利用者様へ告知していく。
スタッフの家族までが抗原検査の対象となっている。
窓口は佐藤真一さん、佐藤志穂さん、赤坂里美さんとなっている。
‣外部の方（弁当屋、利用者様家族）が玄関に入る際は、玄関先までにするのか。お金のやり取りはトレイにする。
‣何らかの理由によりマスク着用出来ない場合
1、個室対応　2、帰宅してもらう
・利用率向上に向けた取り組み
デイケア・ショートケアの利用率が下がっているため、利用日に来所しない方には必ず電話で状況確認を行っていく。

＜書類等の作成及び点検について＞
『疾患別診療計画書・LASMI・転倒評価の作成について』

・２人一組の担当制にする。互いの担当利用者様分の疾患別診療計画書の作成、電子カルテへの登録が済んでいるかを
⇒グループ：久保・山田、蕨野・犹守、戸賀沢・藤田で確認し、お互いに協力して期日までに終了する。LASMI等の評価も同様に行っていく。
＊LASMI、転倒転落評価は年1回（2月評価）へ変更。ただし、新規利用者は8月に評価を行うこととする。
『記録・マニュアル等の点検について』
・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
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

＊日報、医師評価が入力済みか、個人名の記載の有無
＊日誌と電子カルテの出席に漏れが無い様、毎日のチェックと毎月の確認を行っていく。
・通所の各種マニュアルの更新
＜ホームページへのデイケアプログラムアップについて＞

25日プログラム資料提出。
テーマの入力はプログラムを作成した人が行う。20日までに入力確認し、電算化委員会庄司さんか長津さんへ蕨野さんが20日にメール送信する。

・テーマの入力場所
　通所リハ⇒2プログラム⇒2-④ プログラムカレンダー⇒プログラムカレンダー2021.3
＜利用者様情報＞

デイケア
・佐々木　理佳様～先日、派遣でレジ打ちの仕事に応募して、連絡待ちとの事であった為結果を確認する。先方からは募集人数に達した為、今後人員の空きが出たら、連絡を貰う事にしたとの事。今回の件も周囲に相談せず、急であった事を伝えると「何か焦ってしまって働かなきゃと思った。」と返答している。今回は週3回程度で3時間の勤務を先方に希望した為、採用にならなかったのではないかと話しており、自身の病状を考えた上でそのように伝えた事を評価している。スタッフとの会話では妄想に左右された発言はないが、他利用者様との会話中は「イライラして喧嘩して別れたけど、自分が離れても、向こうが付いてくる。」と妄想に左右された発言があり、姿は見えないが、声は聞こえると話している。
デイナイトケア
・特記なし
ショートケア
・松橋　駿様　～ご家族様より電話連絡がある。4月より八太郎4丁目のアパートに引っ越しが決まったとの事。それに伴い送迎や利用時間の変更が可能かどうか問い合わせがある。今後青陽館の利用は週2回を希望しており、週3回は南陽館を利用したいとの事。送迎の可否を管理者に確認し改めてこちらから連絡をする事している。送迎可否次第では希望通りの利用が難しくなることも併せて伝えている。
＜青明舎・GH情報提供＞
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＜事例検討会＞
カンファレンスシート（　東海林　紀子　様）

検討内容　現状の確認、目標・計画の見直し

	氏名
	東海林　紀子　様
	性別
	女
	年齢
	41
	生年月日
	S54.6.29

	主病名
	統合失調症
	合併症
	なし

	治療方針（医師の指示）
	基本的生活習慣の習得、身体機能の維持・向上、対人関係の改善、　

作業能力・持続性の向上、社会資源の利用

	本人希望
	現在の生活（アパートでの生活、就労）を今後も続ける。

就労継続支援B型の利用日を増やし、症状を安定させたい。

	家族希望
	自立した生活をしてほしい。

	入院歴
	計　3　回　最終入院：H22.5.5～H22.10.18

	通所歴
	1回目　　H22.10.19～現在（祝日のみ）

	その他サービス利用
	地域活動支援センター｢青明舎｣　

就労継続支B型「チョコックッキー八戸」

	住居：八戸市内のアパートで夫様と暮らしている。


	家族構成

兄･姉は治療に協力的で､
本人との関係性も良好。

（姉は東京在住？）



	利用制度
	＊自立支援医療制度　受給中

＊精神障害者保健福祉手帳2級　受給中

＊生活保護　受給中


【目標・治療計画】

	長期目標
	中期目標
	短期目標
	治療計画

	病状を大きく崩さず、地域での生活を続ける
	①他者トラブルを起こさない。
	①他者との距離感を適度に保つ。執着しない。
	・精神症状悪化の原因として他者トラブルが
主に挙げられる。悩み事があった際には傾聴し、対処法を本人が気づくことが出来るように促す。

	
	②就労を継続出来る。
	②不安を感じた際に気分転換を行い、過去の経験も踏まえ自ら振り返り出来る。
	・本人の症状として”過度な不安”が主である。過去に経験したこともある場面もあるため、振り返りを行い病状悪化に繋がらないようにしていく。


【検討内容】

	短期目標
	実施した結果・現状
	今後の対応

	①他者との距離感を適度に保つ。執着しない。
	🔴2020年2月を最後に、デイケア特定利用者様との大きなトラブルは起きていない。
●就労先利用者様とは、執着しすぎると疲労したり、関りが乏しく距離を離し過ぎると悪口を言われているのではないかと考え込むことが続いている。
	●各々の問題について悩んでいるが、自身なりに対処しており、長期間の病状悪化には至っていない。その点についてはポジティブフィードバックし、今後もトラブルへ発展しないようにしていく。

	②不安を感じた際に気分転換を行い、過去の経験も踏まえ自ら振り返り出来る。
	●就労について定期的に（2020年2月、7月、9月、12月）辞めたいと話すことがあり、号泣してしまったり、睡眠不足、被害的な思考に至ることがある。原因は仕事のマンネリ化、人間関係など概ね決まってはいるが、人間関係については相手が都度変わったりと中々解決しない。
●東京在住の姉のところに行きたいと訴えることもあったが、周囲のサポートにより踏みとどまっている。
●今年に入ってからは、特定利用者様の誘いもあり『ソレイユ』への就労も希望していたが、事業所の条件や作業内容を提示し、スタッフと振り返ることで現状継続することとなった。
	●就労の相談があった際には、引き続き傾聴していく。”言いたい事があるがスタッフへ言えない”と思うことが多々あるため、具体的に発言内容や言うタイミングを提示していく。

	
	アルコール摂取がやや増加中。
	


