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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
＜連絡事項＞

· 本日（10/25）、17:00までに学術パワーポイントを提出すること。(ポスター印刷はカラーで)

· 職員トイレが水漏れしている為、修理依頼予定。
· オハナ職員の石井さんがデイケアの見学に来所されている。現在オハナ利用中の方で、数名デイケアを利用させたい方がいるとのこと。参考までの見学のみ行っており、施設やプログラム内容について説明を行っている。
＜外来情報＞

· 本多　富美様～眠剤が足りなくなったとのことで、本日外来受診されている。医師の指示通りに内

　服を行えていない様子。酒臭もあり。不足分を再処方している。

＜利用者様情報＞

· 村田　昭一様～10/23（火）無断欠席した件について尋ねると、「清水さんに怒られた」「別に心配

して探さなくてもいい」と内省みられていない様子。欠席する際は必ず連絡を入れるよう、再度厳重に説明行っている。以前より、同行為繰り返して行っており、改善みられない状態。仕事場に対しても、連絡なしに欠勤することもあるとのこと（「雨の日は休んでいいと言われた。連絡はいらないだろ」とのこと）。

今後も、ナイトケア欠席時は連絡が必要なことを繰り返し説明していく。

· 本田　英之様～昨日14：00頃、本人より散歩をしたいと希望あり、職員同伴で周辺散策している。

散策中も表情の冴えなさみられ、周囲と距離を置きたいといったことや、「自分には青山荘はもう必要ない」「生活リズムを整えていないのに、いろいろなことに手を出して中途半端になっている」など話し、考えがまとまっていない様子。また、散歩終了後に無断で青山荘に帰り、理由については「サボりたい」「調子がよくない」「もう終わったかと思った」など、職員によって話す内容が変わっている。今週はデイケアを休みたいと希望あり、休んで様子をみるよう促している。

· 淡路　智恵子様～血液検査の結果、コレステロール高値の為、本日より高脂血症食に食事変更され

る。カロリー自体は常食と変わりないが、たんぱく質65ｇ、脂質40ｇの制限となる。10/31より（16：00～外来待合室にて）外来での栄養指導が開始となる。

· 森　　彩子様　～本日、定時に来所されず。スタッフより電話連絡すると「今起きました」とのこ

と。近日、県営住宅に引越し予定であり、本日業者が見積もりに来る為、デイケアは休みたいと話されている。引越しの状況について、スタッフがその都度確認していくこととする。（本人了承済み）

· 大久保　康弘様～プログラムの最中、他者を傷つけるような発言をすることがあり、本人も自重し　　　　

ている様子。また、威圧的ではないが無意識に場を仕切るような行動をとったり、「来年国家試験を受ける」とインターネットで国家試験の問題を入手したりすることがある。また、最近ＤＶＤや衣類を頻繁に購入するなど、金銭管理の乱れがみられている。関係機関に情報提供し、金銭管理についてはＧＨ世話人の方から指導することとし、引き続き様子観察していく。

· 五日市　公様～　昨日の夕食時、他者を手伝おうとし、他者から力任せにお盆を取り、相手が体勢　

を崩しそうになることがあり介入要している。他者への干渉が目立ってきている為、様子を観察していく。

＜プログラム検討＞

○エアロビクスについて

　秋山　和子様～　以前より「横になると耳がキーンとして嫌だ。やりたくない。見学したい」と話される。スタッフと話し合い、今後は見学のみとする。

　※今後も引き続き、骨折などで運動制限がある利用者様や、理由があり見学のみの利用者様については、事前にエアロビクス講師に情報提供しておき、対応を統一していくこととする。

＜退院療養検討会議＞

清水　泰雅様（33）　統合失調症・強迫神経症　　主治医：川端Ｄｒ

入院：Ｈ19年7月10日　　退院予定：Ｈ19年10月28日／初外来10月30日（週1回/火曜日）

自宅での家族関係のストレスが原因で、今回入院。今月10/28自宅への退院予定となる。

入院前は、近くのストアや書店には時々買い物に出かけていたとのこと。入院中は、プログラムへの拒否は無く、始めは見学していることが多かったが、最近は参加することができている。作業療法では計算ドリル等を行っていた。余暇時はラジオなどを聴いて、自室に篭っていることが多い。入浴には1時間ぐらい時間を掛け、手洗いに関しても時々長くなることがみられている。

対人面では、自分から話し掛けることはないが、こちらから話し掛けるとやや緊張気味に返答を返している。退院後も、家族に対して自分の気持ちを言えなくなることが考えられる為、家族側から声を掛けていくことによって、本人の思いを引き出していけるとよい。

○退院後

· デイケア利用（週5回）　　　　　　　・訪問看護（土曜日/月2回）

· 青明舎登録･･･今後も自宅訪問あり　　　・外来受診（火曜日/週1回）

※本人の不安への対処として、10：00前に必ず電話にて確認する。

　通所・通院はバス利用とのこと。

○本人希望

· 入院を繰り返さないように、通所を行い、確実な内服を行う（自己管理）

○Ｄｒより

· 活動性が低く、新しいプログラムに参加できないことが考えられる。本人がどれだけ負担に思っているか確認しながらすすめる必要がある。

· 通所できていることの評価をし、休養を適度に取る（見学程度でもＯＫ）など本人のペースですすめていくこと。










