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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＞

· 1/10（木）14：00　岩織由美子様の御家族がデイケア見学予定。（下舘SGM対応予定）

· 1/10（木）14：00　清水徹様（青南病院入院中）がデイケア見学予定。（デイケアスタッフ対応予定）

· 1/10（木）11：00　野村理幸様、御家族同伴でデイケア見学予定。（下舘SGM対応予定）

· 1/10（木）13：00　清水徹様退院療養検討会議開催予定。

· 1/11（金）9：00青陽館にて佐藤朗子様ケア会議開催。出席者は本人様、本人様御家族、通所スタッフ（下舘SGM）外来関係スタッフ。

· 1/11（金）第一回目の立入検査書類確認、1/18（金）第二回目の立入検査書類確認の予定。

· 本日、１階スタッフルームにある浄化槽の機械室の警報ブザーが約５分おきになっている。三旺調機に点検を依頼したが、原因は不明。

1/10（木）も同様の状態が見られた場合の対処法

①青風荘と古民家の奥にある小屋　②青陽館のオイルタンク周辺③青風荘のオイルタンク周辺

　　以上の三箇所の警報がなっていないか確認し、鳴っている場合は三旺調機に連絡。

· 1/11（木）東復建設が来る為、①１階の洗面所の水漏れ②１階エアロビクスの鏡の歪み③１階トイレの換気扇④１階パーテーションのドアの修繕を依頼する。

＜外来情報＞

· 本多　富美様　～お正月は餅つきをしたり、家の手伝いをしたりと忙しかったことや、1/2も父　

親の仕事の手伝いをしたことを話している。体重は増減なく経過。目の調子がよくないためサンコバ点眼薬が処方となる。

· 上野　千奈津様～「なんとなく調子が悪く具合も悪い」「なんとなく吐気がする」と話す。主治医　　　

に自分の病状について書いたノートを渡している。

· 袴田　隆裕様　～「職親について今月中になる」と話す。また人ごみも慣れたとのことで、調子が

良いとのこと。

· 繁名　和恵様　～お正月に風邪をひいたが、薬を飲まなかったとのこと。現在は薬を飲んだが咳が　

残っていると話す。外来受診時に「目と額が照らされている」と主治医に話す。昨日、吐気があった報告しており、本日も続いていると話し、外来受診後に早めに帰荘したとのこと。

· 駒目　翔　様　～「悲しい感じや意欲がない感じがまだある」と主治医に相談している。「睡眠は

とれているけど眠い。デイケアでもボーとしている」と話し、デイケアについて早く起きなければいけないから辛いとのこと。デイケアでは介護員の人と音楽やテレビの話をしているが、最近テレビや新聞を読まなくなったと話す。また「親に申し訳ない感じがする」とのこと。抗不安薬のイミドールが朝・夕の処方となりアキネトンが止めとなっている。次回受診日は1/16（火）となっており、カウンセリングについては服薬を調整しながら行っていくとのこと。また主治医に「手首を切ったら入院ですか」と聞いている。理由については手首を切りたくなる事があるが薬で抑えられているとのこと。主治医からは手首を切ることに罪悪感を覚えているようであれば入院にならないことを説明されている。

· 清川　厚子様　～お正月は実家に帰りおもちを食べ過ぎたとのこと。外来受診時、体重測定を行い

51.6kg。尿検査を拒否している。主治医よりデイケアにきちんと通所するようにと指示あり。

· 川口　尚良様　～お正月は飲酒をせずに過ごしたとのこと・ＡＡも1/4と1/9もあるとのこと。外

来受診時、体重測定を行い82.8kg。

· 袴田　淑子様　～お正月に外泊し楽しかったと話す。外来受診時、体重測定を行い48.3kg。

· 秋山　和子様　～1/1と1/5にサンデーに買い物にいったとのこと。頭痛があったが大丈夫だった　

とのこと。

· 中村　鶴子様　～今年の４月からうみねこ幸房が変わる事について悩んでいるとのこと。現在は火　

曜日にパウンドケーキを作り、水曜日にうみねこランチを作り楽しんでいるとのこと。1/15に青明舎の清水SGMと面談予定とのこと。

· 田名部　浩平様～正月はどこにも行かずに特に変わりがなかったとのこと。

· 溝越　キク様　～「お正月は姉が煮しめを持ってきた。」「おもちを食べ過ぎた」と話す。外来受診　

時、体重測定を行い75.6kg

· 淡路　智恵子様～本日、採血実施。お正月は姉が遊びにきたとのこと。

· 江刺家　陽輝様～入眠困難があるとのこと。また「落ち着かない」「動いていないとイライラする」

と話す。エビリファイの副作用も考えられる為、処方量を6mg→3mgへ減薬している。母親より正月はゲームばかりしており、睡眠状態が不安定だったとのこと。就床前薬の服用時間も決まっていない為21：00に服用するようにと指示があり生活リズムの建て直しの必要性があることを説明されている。

· 其田　淑子様　～お正月は初詣や青明舎に行きもちを食べてきたとのこと。外来受診時、体重測定　

を行い73.2kg。冬の期間だけ杖の使用を主治医に勧められているが、すでにプ

レゼントされて持っているとのこと。

· 神山　和典様　～お正月はどこにも行かなかったとのこと。外来受診時、体重測定を行い83.6kg。

＜利用者様情報＞

· 鈴木　茂子　様～約３ヶ月ぶりの来所。デイケアを休んでいた時の生活状況について確認。きち　

んと服薬を忘れる事無く規則正しい生活をしていたと話す。パチンコや借金などについて確認を行うと頑なに「パチンコには行っていない」「誰からも借金をしていない」と話す。本日、明るいうちに私用を済ます為、帰宅したいと話すが午後３時でも十分間に合う事を説明し、本人も納得されている。

· 袴田　隆裕　様～バスの通所が出来ない為、本人の車で通所されている。駐車場が指定の駐車場で　

はないため、本人に説明し、指定の場所に駐車していただくようにする。

· 井畑　光湖　様～通所日であるが定時に通所されず連絡もない為、デイケアから電話連絡を行う。

本人の母様が電話に出ておりエアロビクスは楽しいけど行きたくないと話しており欠席とのこと。オキシドールを飲んだ件についてはケロッとしているとの事。友人が亡くなったことで落ち込んでいる様子はなく、別の友人に誘われて喜んで出かけているとの事。

· 駒目　翔　様　～本日もプログラムなどの様々な確認行為が見られる。外来受診前にセルリアンに　

行きたいと話す為、外来受診などの施設外へ行く必要がない以外は出てはいけないことを説明している。

· 鈴木　恵美子様～本人の母様より電話連絡があり欠席させるとの事。本人の具合について確認する　

と「本人の調子はいいみたいなんですけど、明日外来なので休ませます」と話す。明日、欠席する場合にも必ず電話で連絡が必要である事を伝えている。

＜デイナイトケアプログラムの変更案＞

○２階（デイナイトケア）のトイレの現状

尿や大便が便器についていることがありトイレの汚れがひどい状態となっている。またトイレの使用方法も悪く水の流し忘れや便器以外の場所に用を足すなどマナーも悪い。

◇改善策

· 日常生活動作のプログラム実践のため、トイレの掃除の仕方や、トイレ利用のマナーを導入していく。

· デイナイトケアのメンバーが帰る前（18：30頃）にデイナイトケアメンバー自身がトイレ掃除を行っていく。トイレ掃除の班は以下の通りとする。

	男性トイレ　清掃班

	１班
	小笠原　富治様
	小向　武雄様
	五日市　公様

	２班
	清水　秋男様
	岩城　敏夫様
	

	３班
	上岩　英治様
	高島　吉太郎様
	

	４班
	中村　与一郎様
	馬渡　武光様
	

	５班
	田中　正士様
	長瀬　紘一郎様
	


	女性トイレ　清掃班

	１班
	今野　容子様
	倉石　ヨシエ様
	

	２班
	下町　サン子様
	小野寺　ノリ様
	

	３班
	上岩　英治様
	高島　吉太郎様
	

	４班
	中村　与一郎様
	馬渡　武光様
	

	５班
	田中　正士様
	長瀬　紘一郎様
	


＜食事サービス提供管理委員会＞

○良い点

· 1/8夕食の鶏肉のネギソースがけの肉がとりやすかった。

· お正月に生ものが食事に出てきており、メンバーから好評だった。

· メンバーからメニューのバリエーションが増えてメンバーから非常に評判が良い。

○悪い点

· 12/20のデイケア、デイナイトケアの昼食の松風焼きがホテルパン以外の容器に入っていたので温める事ができなかった。

· 12/25デイケアの昼食の八宝菜を２４名分発注したのにも関わらず、表示が１２名と間違ってきている。不足分を日清のスタッフに伝えてもってきてもらっているが「本当に足りないんですか？」「全員分盛り付けたんですか！」と強い口調でデイケアスタッフに話している。

· 1/8デイケアの昼食のキザミ昆布が表示よりも少ない量で盛り付けたにも関わらず3名分不足していた。

· 1/4の昼食のネギトロ丼の色合いが黒ずんでいたり、ネギで緑色になっていたため食欲が湧かなかった。

○メンバーからのリクエストメニュー

· 味噌ラーメンを出して欲しい（デイケア）

· タラコスパゲッティ―をまた出して欲しい。（デイナイトケア）

· 塩辛、筋子、しめさば、たらこ、刺身を出して欲しい（ナイトケア）

· ミートスパゲッティ―が食べたい（ナイトケア）

＜プログラム検討・書式検討＞
○コンセプト

　プログラムの再編成にあたりプログラムを構築する前に、個人の評価に着目する必要があるという結論に至った。そのため、従来の評価スケールに加え、より個別に評価を行うことができるスケールを作成し、その評価スケールの導入を検討していく。

◇評価スケール

　評価シートⅠ

SECL（地域生活に対する自己効力感尺度）

絶対に自信がある（10）全く自信がない（0）の10段階の評価をスタッフと本人の双方から評価を行う。現在のプログラムのグループ編成時に使用。

　評価シートⅡ

　本人とスタッフが面談を実施し、本人の希望・目標をもとに達成する為の目標を大項目、中項目、小項目に細分化していく。そしてその細分化した目標について今後の方向性を決定し、０～５段階での評価を行う。

評価シートⅡ（活用例）　生活訓練施設利用中のデイケアメンバー

	本人の目標
	アパートまたはグループホームで一人暮らしを行う

	大項目
	生活リズムを獲得する

	中項目
	デイケア毎日を行う

	小項目
	デイケアの定時までに来所し過ごす事ができる

	今後の方向性
	幻聴に左右されないようにする

	
	二度寝をしない


評価スケールについての意見

· 本人の評価の捉えかたによって評価スケールが良い方向にも悪い方向にも変わっていくのではないか。

· 面談は一人ひとり方法や評価が異なってしまう恐れがあるため、スタッフ間で評価スケールの勉強会を開催する必要があるのではないか。

· 評価スケールの中で評価の基準が０～５となっているが１～５のほうが良いのではないか。

· メンバーとの面談の中で目標の決定が困難な場合にはカンファレンスでケース検討を行い、スタッフ間で話し合って方向性を決めた上で再度、本人との面談を実施していく。

· 面談によって作成される評価シートⅡはなるべく本人の言葉で目標を決めていき、本人の理解しやすい目標を立てていったほうがよいのではないか。

※今後も評価スケールの書式の検討を行っていき、必要に応じて見直しと修正を行っていく。
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評価シート　Ⅱ

本人の今後の希望・目標



目標

今後の方向性 手段（計画）

評

価

０～

３～

５～

大
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例） 定期的に運動をする
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1 規則的な生活を送る

0 ― 1 ― 2 ― 3 ― 4 ― 5 ― 6 ― 7 ― 8 ― 9 ― 10

2 食事をきちんととる

0 ― 1 ― 2 ― 3 ― 4 ― 5 ― 6 ― 7 ― 8 ― 9 ― 10

3 十分な睡眠をとる

0 ― 1 ― 2 ― 3 ― 4 ― 5 ― 6 ― 7 ― 8 ― 9 ― 10

4 約束どおり病院へ通う

0 ― 1 ― 2 ― 3 ― 4 ― 5 ― 6 ― 7 ― 8 ― 9 ― 10

5 処方された薬をきちんと飲む

0 ― 1 ― 2 ― 3 ― 4 ― 5 ― 6 ― 7 ― 8 ― 9 ― 10

6 病気や治療、薬、症状等について知りたい情報を得る

0 ― 1 ― 2 ― 3 ― 4 ― 5 ― 6 ― 7 ― 8 ― 9 ― 10

7 薬の副作用が現れた時、自分で気付く

0 ― 1 ― 2 ― 3 ― 4 ― 5 ― 6 ― 7 ― 8 ― 9 ― 10

8 病気の状態が悪くなりかけたら、病院に行く

0 ― 1 ― 2 ― 3 ― 4 ― 5 ― 6 ― 7 ― 8 ― 9 ― 10

9 疲れたと感じたら、自分で適当に休む

0 ― 1 ― 2 ― 3 ― 4 ― 5 ― 6 ― 7 ― 8 ― 9 ― 10

10 自分にあった方法（おしゃべり・睡眠・好きな事をするなど）でストレスを解消する

0 ― 1 ― 2 ― 3 ― 4 ― 5 ― 6 ― 7 ― 8 ― 9 ― 10

11 再発の注意サイン（不安・イライラ・眠れないなど）に自分で気付き、適切に対応する

0 ― 1 ― 2 ― 3 ― 4 ― 5 ― 6 ― 7 ― 8 ― 9 ― 10

12 銀行・郵便局・デパート・商店などを必要に応じて利用する

0 ― 1 ― 2 ― 3 ― 4 ― 5 ― 6 ― 7 ― 8 ― 9 ― 10

13 日中、職場・デイケア・作業所・仲間との集まりなどの場所に出かける

0 ― 1 ― 2 ― 3 ― 4 ― 5 ― 6 ― 7 ― 8 ― 9 ― 10

14 必要な時に公的な援助サービス（役所・保健所など）を利用する

0 ― 1 ― 2 ― 3 ― 4 ― 5 ― 6 ― 7 ― 8 ― 9 ― 10

15 自分から人と付き合ったり、友人を作る

0 ― 1 ― 2 ― 3 ― 4 ― 5 ― 6 ― 7 ― 8 ― 9 ― 10

16 悩み事や心配ごとを、家族や友人に相談する

0 ― 1 ― 2 ― 3 ― 4 ― 5 ― 6 ― 7 ― 8 ― 9 ― 10

17 家族と上手く付き合う

0 ― 1 ― 2 ― 3 ― 4 ― 5 ― 6 ― 7 ― 8 ― 9 ― 10

18 音楽・読書・ビデオ・スポーツなど、自分の好きな事を楽しむ

0 ― 1 ― 2 ― 3 ― 4 ― 5 ― 6 ― 7 ― 8 ― 9 ― 10
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以下のことがらについて、あなたはどれだけ自信がありますか。

「０」（全く自信がない）から「10」（絶対に自信がある）の間で、今のあなたの気持ちにもっとも

あてはまる数字に○印をつけてください。

（地域生活に対する自己効力感尺度） ＳＥＣＬ











