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＜連絡事項＞

· 小坂先生の7月の勉強会予定表が庶務前に掲示されているので、各自確認し出席する事。

＜ナイトケア検討＞

· 現在の利用状況として、遅刻や欠席する方が増えつつあり、来所されてもプログラム以外は喫煙や麻雀等に時間を費やしている事が目立つ。今後、新たに見直しした目標シートを使用し、ナイトケアを利用する目的、目標、目標を達成する為には何が必要か等を宿題形式で作成していただく。作成された目標シートは、定期的に見直しを行い個人面談等の参考にもしていく。

＜外来より＞

· 坂本　房子様～5月30日、眠剤増薬となってから寝すぎる事があるとの事。本日より減薬となる。

· 川口　八寿子様～調子は良いとの事。「体重を減らさないと」と話している。

· 下村　藤江様～本日より、シアナマイド再処方となる。主治医より、今後も飲酒が続くようであれ

　　　　　　　　ば再入院の必要性もあること伝えられている。

＜利用様情報提供＞

· 下村　藤江様～9：15本人様より疲労感があるため今日も休みたいと電話連絡あるが、本日外来受

　　診日である事を確認すると来所を約束されている。外来受診後来所、表情は幾分

穏やかだが、手指振戦、ふらつき見られるため体調を問うと、｢朝食べてこなかっ

たから、動けないだよ。今外来でシアナマイドが出たから飲んできた。何も食べ

ないで飲むんだもんね。｣と苦笑している。飲酒については、自ら飲む仕草をして

見せ、「３日続けて飲んで、昨日は飲まなかった。いつもは１日飲めば済むんだけ

ど、今回は引きづってイライラして飲んでしまった」との事。受診時主治医より、

このまま飲酒が続くようであれば入院の必要性を問われたことも話している。

· 大下　良悦様～昨日も弟様よりご本人の状態、スタッフ対応について電話問い合わせあり、室長が

対応している。本人様と面談し、今後の利用目的を再確認した上で、後日、弟様

へ電話報告予定であった。昨日、生保担当中村様がデイケア来訪、自宅訪問した

際に「あそこは資格のないやつがやっている。」など、デイケアについての不満を

いろいろ話していたとの事。また、家の中は足の踏み場がない程に散らかってい

るが、弟様も杖歩行であり、実際にバス等を利用して出かけることも困難な状況

であるとの事。今後の対応として、29日に生保担当中村様同伴で室長が自宅訪問

予定。弟様の健康状態や母親も退院直後である事を考慮し、訪問看護、ヘルパー

等の利用についても検討していただくよう働きかける事とする｡

· 清川　厚子様～本日外来受診日であったが来院されず、自宅へ何度か電話連絡するも応じられない。

　　　　　　　　　夫様へ状況報告し、明日は必ず受診するよう声掛けすることを約束して下さる。

また、薬ついて確認すると、忘薬分が「1日分は家にあるはず」との事。

· 森田　清助様～うみねこ幸房より情報あり、本日無断で遅刻され連絡も取れずにいたが、午後より

通所され｢ハローワークに行ってきた。｣との事。

＜通リハ評価＞

デイナイトケア　吉田　キクエ様　統合失調症

	
	スタッフ評価
	本人評価

	A身だしなみ
	⑤・４・３・２・１
	⑤・４・３・２・１

	B生活リズム
	５・④・３・２・１
	５・４・③・２・１

	C疎通性
	５・４・③・２・１
	５・④・３・２・１

	D自己表現
	５・④・３・２・１
	５・④・３・２・１

	E柔軟性
	５・４・③・２・１
	５・④・３・２・１

	F集中力と根気
	５・４・③・２・１
	５・④・３・２・１

	G常識的行動・マナー
	５・４・③・２・１
	⑤・４・３・２・１

	Hデイケア外での対人交流
	５・４・３・２・①
	５・４・３・２・①

	I余暇・社会資源の利用
	５・４・３・②・１
	５・４・③・２・１

	Jデイケア内での役割意識と行動
	５・４・③・２・１
	５・４・③・２・１


＜検討＞

· 日常化した生活行動はある程度出来ているが、新たな事や予想外の事態には対処できない。

· 特に大きな問題行動もない為、75歳という年齢も考慮し、現状維持できるよう助言、見守りして

いく。

デイナイトケア　小笠原　富治様　統合失調症

	
	スタッフ評価
	本人評価

	A身だしなみ
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	C疎通性
	５・④・３・２・１
	５・④・３・２・１

	D自己表現
	５・４・③・２・１
	５・④・３・２・１

	E柔軟性
	５・４・③・２・１
	５・④・３・２・１

	F集中力と根気
	５・４・３・②・１
	５・④・３・２・１

	G常識的行動・マナー
	５・４・③・２・１
	５・④・３・２・１

	Hデイケア外での対人交流
	５・４・３・②・１
	５・④・３・２・１

	I余暇・社会資源の利用
	５・４・３・②・１
	５・４・③・２・１

	Jデイケア内での役割意識と行動
	５・４・③・２・１
	５・４・③・２・１


＜検討＞

＊プログラムの内容によっては居眠り、閉眼されていること目立つ。

· ミーティングで欠席者と室内温度の報告をお願いしたところ、その時間は集中して参加する事が出

来ているため、プログラム中も何か役割を与えるような働きかけを行う｡




















































