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＜連絡事項＞

· ６月１７日（土）特別講演あり。参加出来るスタッフは参加すること。
時間・場所：1４：００～１５：００　高齢者メンタルケア病棟　４階　千葉記念講堂
内容：「ＮＰＯ法人ＩＣＡＮでの取り組み～地域で障害者を支えること～」
講師：安西里美氏
· 特別講演に関する注意事項（以下参照）を各自厳守する事。

①６月１７日の特別講演では外からくる職員は外階段から入場。職員用のスリッパは用意していない為、各自内履きを準備。

②メモリアルホールの入り口で教育委員が出欠の確認とアンケート用紙を配布。

③患者様・御家族がいらっしゃるので制服ではなく場にあった服装で参加の事。

④御家族や患者様のご迷惑になるので、途中退席や途中入場は控える事。受付の都合上開始５分前集合を厳守。

⑤参加者の迷惑となる行為（職員同士の大声での私語や携帯・PHSの使用）は行わない事。

⑥制服を着ていなくても一職員として患者様・ご家族への接遇に気を配る事。

· ローテーションの実施日程に変更あり。来週以降のスケジュールを確認すること。

＜外来情報＞

· 田名部　一樹様～表情よりムスッとした様子伺える。

· 大久保　律子様～７月から当院へ転院となることを伝えている。頭痛訴えあり、カロナール（鎮痛
　　　　　　　　剤）１週間分処方となっている。

· 関口　禅様　　～皮膚異常があると見せてこられるが、「乾燥肌だと思う」と自分から話されてい
　　　　　　　　る。

· 田澤　勝敏様　～8月１日に退所予定とのこと。

＜利用者様情報＞

○村井　節子様　（56）統合失調症　デイケア利用中

本日定時来所。昨日も就床前薬を服用せずに就床し、夜間は充分に睡眠を取れたとの事。服用していない薬の所在について確認すると、「１週間飲まない分が溜まったら、ごみに捨ててる」と話されている。

次回外来受診時に医師へ就床前薬を服用せずに就床していることの報告をする必要があることを説明している。又、その際に主治医へ就床前薬の処方について相談するように説明しているが、本人から「全く無くなっても不安だから…眠れない時に飲めるように出してもらいたい」と頓服処方を希望されている。本人の希望も併せて、外来担当医へ相談するように促している。

○大釜　久直様（55）統合失調症　デイケア利用中

　　本日朝お母様より、昨日から39℃台の発熱がある為欠席すると電話連絡あり。その際に、先週より日赤から頓服処方されたリスパダール液を毎日朝夕で服用しており、同時期から本人に活気が見られなくなり様子が変な気がする事を相談あり。中途覚醒について日赤の主治医へ相談した際処方されており、薬について“休む為の薬です”と説明を受けたとの事。

　　デイケアでは、活気の無さや表情のぼんやりとした様子見られ、本人から易疲労感の訴えが頻回に聞かれていた事を情報提供し、頓服薬は本人の様子をみて服用する為、毎回服用しなくても良い事を説明している。

　　お母様より、「今日と土日、服用させないで様子を見てみます」との話聞かれる。

＜ナイトケア利用者様情報・検討＞

○鹿原　博夫様　（46）　統合失調症

　＜情報＞

キーパーソン：長兄　アパートにて単身生活、生保受給中

　以前の症状として：自閉・感情鈍磨・意欲減退

　入浴―週３回　　　　

衣類―数日同じ物を着用していることが多い

　症状―ニヤツキ、顔の強張りは時折あるが自分で気がつく事が出来ている

　

＜ナイトケアでの様子＞

　仕事・余暇の面について

・「幸房も結構疲れる」と話され、ナイトケア利用してからはぐったりとした様子見られている。

　　・何も行うことなく過ごされている事が見られるが、本人の趣味が釣りということもあり、釣りゲームには乗り気な様子見られている。

　対人面について

・ナイトケアで実施しているミーティングでの自主的な発言は聞かれない。

・自分から挨拶などしている姿は見られない。話掛けても、１対１での関りでなくては、なかなか視線を合わせることが出来ない。

・プログラムの参加状況は良好で、自分の意志を伝える事も出来ている。

・料理の事となると自分から交流を持ち、話題を続ける及び話題の拡大が図れている。

・集団の場になると、１人でつぶやくように話をされており、それに対して他者が反応すると会話へ発展させることが出来ている。

・自分から断る事が出来るが、つぶやくように話される為相手へ伝わらない事がある。以前、本人からの返答が聞かれない為に、作業を依頼されてしまい易怒的となることが見られている。

＜今後の本人に対してのアプローチ＞

　・ＳＳＴなどを利用して、相手に自分の意志を伝える方法について実施。はっきりと話す必要性について本人へ振り返る。

　・定期的に、ナイトケア利用目的について振り返りを行い、本人の目的を明確にする。

○戸賀沢　潔様　（56）　統合失調症　合併：糖尿病

　＜現在の生活状況＞

　　・水分摂取量は１日２㍑以内におさえることが出来ている。（以前は８㍑以上の飲水あり体調不良訴えていた）

　　・月に一度程は実家帰省しており、実家にて畑仕事をしたことにより右膝・右肩を痛めている。現在整形外科通院中。

　　・糖尿病治療のために鹿内内科通院しているが、現在の血糖180mg/dlを超えており、来所前の間食及び他メンバー宅へ行っての飲食が原因として考えられると本人から話しあり。

　　・本人の借金問題について…

　　　⇒　鈴木茂子様からの借金残１万円となっているが、他メンバーからの借金があり、計３万円となっている。

　　・ナイトケア利用後に町のパチンコ店へ出掛けてしまうことがある。本人より、「まっすぐ帰れって言われた時には行ってない」と話されている。

　＜ナイトケアでの目標＞

　　面談実施し本人か下記のように目標設定している。

　　長期目標：体調管理を行う

　　短期目標：運動を行う。（食後にエアロバイクを10分以上行う）

　　※　膝痛があるとの事で短時間での設定を行っている。

　※　目標については、血糖が上昇傾向にあることを受けて本人が設定している。又、夏季に向けて再度飲水量の増加が考えられる事について本人も懸念する発言聞かれている。

　＜今後の本人に対してのアプローチ＞

・帰宅時には、自宅へまっすぐに帰るように声掛けを行う。

・糖尿病については個別に本人へ指導を行い、運動・食事の両面からコントロールが必要であることを説明する。

・金銭問題については、青明舎が管理を行っているが青明舎へ報告・相談することが出来ないと本人から訴えが聞かれる為、相談できる場所の提供をする。

