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出席者は記録者が印を付ける。出席できなかったスタッフは、記録を読んでから欄に署名（捺印）すること
＜連絡事項＞

· SUNSUN通信完成。メンバー数等確認し配布すること。

· 今朝、法人全体でwizが開けなくなることあり。現在wizの状態が不安定な為、開けない際にはしばらく待ってから開いてみるように。

· デイケア３のパソコンが、エクセルを開くと自動的に強制終了する状態。当面エクセルはデイケア１のパソコンを使用すること。デイケア２のパソコンの修理終了後、デイケア３のパソコンを修理に出す予定。

· 患者様に関するメモ書きは控え、メモ書きをした際には必ずシュレッダーにかけて処分する事。

· 院内での携帯電話使用を許可する方向で話を進めていく。今後、使用するに当たってのルールについて検討していく予定。

· 7月29日～課内研修あり。17：30よりメモリアルホールにて行われる。

· 7月21日～我満奈津紀様ケア会議。10：30より青山荘交流室にて行う。

· 7月15日～本多富美様、デイケア見学予定。具体的な日程は、泉PSWより連絡するとのこと。

＜外来患者様情報＞

· 秋山　和子様～週に一度で排便あるとの事。シンラック処方出ている。

· 溝越　キク様～服薬について「きちんと飲んでます」と話されている。訪問看護時、眉をピンクに

　　　　　していたとの情報提供あり。

· 鈴木　恵美子様～咽頭痛を訴え受診されている。咽頭発赤見られ、うがい薬と内服薬5日分処方と

　　　　　　なっている。

· 淡路　智恵子様～「50になりました」と主治医に報告されている。時々頭痛があるが大丈夫と話さ

れている。

· 其田　淑子様～頭痛の訴えあり。咽頭発赤見られるが、タバコによるものだろうとのこと。カロナ

ール顆粒処方出ている。

· 神山　和典様～9月で職親終了となり、その後のことについて考えているかどうか尋ねるも「考え

てない」とのこと。青明舎に相談してみるように助言している。

＜利用者様情報＞

· 柳町　信之様～一つ一つの動作に時間を要しており、他利用者様よりそのことを指摘されると眉間

にしわを寄せている。プログラムにて使用後の包丁やまな板を洗わずにしまおうとすることあり、声掛け要している。また、料理の手順を説明するが工程を飛び越して行ってしまうことある。終始無表情で動作にぎこちなさが見られている。スタッフの服薬の確認に対して「飲みましたよ！薬包を捨てようとしましたが、いつものところに袋がなかったじゃないですか！」と強い口調で話されている。

＜デイケア利用者処遇検討＞

· 種本　サハ様（65歳）　統合失調症

　　　【　　　は自己評価、　　　は職員評価】

	
	評価項目
	評価基準

	Ａ
	身だしなみ
	５
	４
	３
	２
	１

	Ｂ
	生活リズム（参加状況）
	５
	４
	３
	２
	１

	Ｃ
	疎通性（理解力・伝達力）
	５
	４
	３
	２
	１

	Ｄ
	自己表現（自己主張）
	５
	４
	３
	２
	１

	Ｅ
	柔軟性
	５
	４
	３
	２
	１

	Ｆ
	集中力と根気
	５
	４
	３
	２
	１

	Ｇ
	常識的行動・マナー
	５
	４
	３
	２
	１

	Ｈ
	デイケア外での対人交流
	５
	４
	３
	２
	１

	Ｉ
	余暇・社会資源の利用
	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


【本人の状況等】

· 評価項目Ａ～入浴は週に2回行なっており、そのたびに洗濯しているとの事。しかし、時に異臭のすることがあり、自分でも「私臭いから」と話されており、異臭のする事を指摘されると「そうなんだよ」と認めておられる。季節や気温に適さない厚着をされている事が見られたり、ジャージのズボンにブラウスなどのミスマッチな組合わせの服装をされている事あり。常に紙袋を持ち歩き、中に服や折り畳み傘を入れておられる。

· 評価項目Ｂ～「よく眠れているが、デイナイトケアにこれないことがある」と話されている。最近では身体的不調を訴えては休む旨の電話をかけてこられることが多い。

· 評価項目C～「人の話している事が分からないことがある」と話されている。自分の話したい事を一方的に話し、会話のキャッチボールの出来ていないことが多く見られている。プログラムの理解には問題は見られていない。

· 評価項目Ｄ～自己の要求を強く訴えることあり、自己主張の過剰さが見られる。自身にとって都合の悪い事についてはスタッフの説得にも応じられないなど、要求の過剰さが見られる。

· 評価項目Ｅ～数名の特定の他者の話以外は受け入れることが困難。また、自身にとって都合の悪い話も受け入れの困難さが見られる。

· 評価項目Ｆ～絵画や習字等の本人の得意な活動や、興味のある活動は集中して取り組むことが出来ている。レクダンスなどの本人の苦手な活動にはボンヤリとした表情で参加されており、参加せずに見学される事も見られる。

· 評価項目Ｇ～他者とのトラブルは見られない。通路脇に横臥していたり、椅子の上にあぐらを書いて過ごしていることが見られる。また、スタッフが他者と話している最中に話し掛けてきたり、会話内容にそぐわない内容の話をされる事が見られる。

· 評価項目Ｈ～同グループホーム入居者と休日を過ごすことはほとんどないとの事。通所時も一人で来られている。

· 評価項目Ｉ～バスやタクシーを一人で利用することが出来ている。マッサージや他院受診も一人で行う事が出来ている。休日にユートリーに買い物に言ったりしていると話されている。

· 評価項目Ｊ～料理教室は自主的に参加されており、自分で役割を見つけて取り組む事が出来ている。

「流しが汚いから掃除する」と気になる部分があると自ら掃除を行う事あるが、日課である棟内の掃除ではテーブルの周りをうろうろとされており、スタッフが近くを通ると椅子を降ろすなどして掃除に参加されている。

【問題点】

· 自己表現の過剰さが見られ、場の雰囲気を乱すことがある。

【今後の対応】

· 「ダメ」という漠然とした注意ではなく、具体的に分かりやすく注意する。（具体的な説明・デモンストレーション等用いる）

· 自己表現の過剰さが見られた際には、すぐにフィードバックを行う。

· 自分が言われたらどう思うのかを考えるように促す。

· スタッフの言い方次第で本人の反応が変わる為、本人に会った対応の仕方を理解した上でスタッフの考えを提案していく。




















































