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＜連絡事項＞

· 池田スタッフが本日より通所勤務になります。

· 明日の17時30分、本採用試験があります。

· ルームランナー故障の状態と発注について、佐藤EOMから理事長に話がいってます。必要性についての稟議書を下舘・小笠原で作成。

＜利用者様情報＞

　其田　淑子様～保証人である兄の嫁が脳梗塞で入院となった。以前から本人は今後についての不安をスタッフに話す事はあったが、今回の件でもやや気持ちが動いている様子。

本人は青明舎スタッフと兄・本人との面談も希望している。

　　　　　　　　今すぐに具体的な方向性はでないが、スタッフに話が出来る時間をスタッフは作っていく事が大切である。（担当スタッフ小笠原）

　　　　　　　　｢兄は7万円で生活しろと言うし、タバコも切り詰めなければいけない、DNにはプログラムや気分によっては行きたくない時もある。（5月の通所回数10回）｣と話す。←プログラム内容は個人のニーズも考えながら、計画している事を説明。本人は｢そうなんだよね｣と話す。

　　　　　　　　PSWが外来で本人と対話。1人暮らしは今すぐ決められる事ではないので、急がない

　　　　　　　　で一緒に考えていきましょうと伝えている。

柳町　信之様～昨日、ナイトケアスタッフが本人へ電話し、現在の状態について話する。本人は｢買い物して3食は食べている。青明者は週1回利用し、青山荘にて週2回入浴している。ナイトケアに通うのは、まだ無理です｣と話されている。

　　　　　　　→スタッフとの約束『月曜日の16時30分から17時15分の間に電話で様子について電話を入れる事・電話が本人からなければ、スタッフが電話を入れる』

　　　　　　　本日の外来ではPSWに、｢電話すれば休んでいいです｣と話すことがあり、PSWからは、直接報告に行ければいい事、一人で行けなければ同席する事も伝えられています。

神山　和則様～26日、遅刻して来所すると本人から連絡あるがナイトケアを欠席してしまう事がある。27日の外来受診にてＤｒに｢鈴木さんに6000円をかした、タンスを貰ったのでそれはいいんですけど・・・。｣と、理由を話している。診察時のカルテにも事実は記載してある。今後、そのようなやりとりはしない事をＤｒに約束。自立支援法に伴い、兄から負担もある現状の中での出来事。鈴木茂子様に事実確認する件は了解。

鈴木　茂子様～次回の来所時、神山和則様から借金をした件について状況確認する。

　　　　　　　話し合いの結果もふまえて、姉への家族介入を予定する。

大釜　久直様～今週の様子を母へ電話で伝える。（性的な動きは見られない、本人は夜休めているという事）｢そうなんですよね｣と母は話されている。

水液が臨時処方されており幾分、自宅でも病状は安定に向かっている様子だがふらつきが少しあるのが気になるとの事。6月8日に日赤病院受診予定の為、状態観察に努め、必要時情報提供していく。

　北嶋　剛様～｢まだまだ通えそうにない。この間のように午後の短時間など調子の良いときに伺いたい｣と電話連絡あり。来所に対する不安軽減の為、調子の良い時に来所しても構わないと伝える。

　松永　勘五郎様～昨日のナイトケアで体重測定の件を本人と確認。「17時30分は来てねー」と言う。→来所しだい体重測定する。

　　　　　　　　

＜外来情報＞

　鈴木　恵美子様～風邪症状続いている。風邪薬は残薬あるため、処方なし。

　　　　　　　　　ナパゲルン軟膏が希望で処方になる。

　中居　松男様～退所の時期が気になると話す。アパートも探せないと心配が強い様子。

　　　　　　　　自立支援法の書類作成中。

　中居　美津子様～穏やかな様子。

　鹿原　博夫様～穏やかな様子。

　柳町　信之様～診察中に空笑が目立つ。痔の痛み続いており、通所はまだ出来ませんと話す。

　前野　義勝様～腰が痛いと午後に来院あり。明日の診察と説明する。

平　康子様～本日当院初外来、内服1週間の処方あり。

奥山　以依子様～穏やかな様子

＜青山荘事例検討＞

　大久保　康弘様・51歳・統合失調症・デイケア利用中・・・担当佐々木スタッフ

· 来年の4月に退所予定

本人は退所後、｢グループホームやケアハウスを希望。デイケアはそのまま利用。その後はアパートで単身生活へ、そして就労へ｣を希望している。　

長期目標　　　就労　大学入学

　　　短期目標　　　体力作り

　　　　　　　　　　誰とでも上手に話する事ができる

　　　♯１　体重増加、運動不足により足腰が弱くなっている。

　　　♯２　慣れない人、大勢の前では緊張して上手く自分の気持ちや考えを伝える事ができない。

　（追加情報・意見など）　　　　　　　　　　　　　　　

· 長期目標については本人も難しいと考えている部分がある。

· 発病前はデスクワークの仕事をしていた。職親・パセリ－菜などの体を動かす仕事は難しいと考えている。・

· ５月始めに大学入試センター試験を実施してみる。チャレンジしてみようという気持ちになったが、同時に現実的な問題（経済的な事など）も考える事が出来ていた。

· 体力についてはおどりっこや日常の歩行（つま先歩き）を意識している。

· SSTなどの機会に人との付き合い方は勉強していると話す。

· 青山荘スタッフは何を目標にしてくれるんですか？と担当者の意見を気にしている。以前からその傾向は強い。

· 本人は具合が悪くなると、女の人の声が聴こえ衝動買いをしてしまうようになる。

· 現在の生活リズムは昼はデイケア,週末は図書館で本を読んでいたり、レポート作成している。本人評価では生活リズムに支障はないと話すが、青山荘スタッフは睡眠時間まで削ってレポートを書いている様子については指摘している。

· 現在の経済は、年金５万円・兄から２万円、自立支援法２500円の上限額。本人は貯金もしていて、赤字にはなっていないと話す。貯金については青山荘スタッフ確認していない。

· デイケアではプログラム中の取り組みは良い。余暇時間の使い方はぼんやりしている事も多く、問題としたい。プログラムによってはペース配分も声かけ必要。

· 困ったときは話しているか？

→｢自分で考えます、調べます。本当に困ったら…｣

クラブの革細工作業も、最後までスタッフアドバイスが聞けず、｢わかりました｣と言うが、同じ失敗をしてしまい「初めてだから」と自身の行動を見返らない。←人との関係性が上手く出来てない事の自覚には弱い。

やれていた自身の過去に対してのプライドもある。

→プライドも大切にしてあげながら、問題についてはほりさげていかなければならない。

· ♯2については、誰でも自然な現象として、面談などでつたえていくべきではないか。本人の自覚レベルの高さが障害になっている。

· ♯1の運動は続けられている事や目立った体力低下（自然に衰える部分はある）が自覚なければ、必要はないと考える。

· デイケア評価表・クボクリ式では4,5位で本人評価は高い。

· 青山荘では服薬管理もでき、身の回りは出来ている。週末に部屋に閉じこもっている事があり、スタッフ介入の必要性もある事もある。

· プログラム中にメンバーの意見をまとめられないと嘆いている時はあった。

　　　　　　　　　　　　↓

本人が自覚できている事もあるが、今の現実のスタッフ評価を伝える事が必要である。具体的にはクラブ手工芸では、介入の結果が見えやすいと考える。結果を見ていく中で、振り返りと今後のアドバイスを伝える。

青山荘担当壬生スタッフの面談結果と本日の情報をあわせ、介入の焦点化をしていく。

