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＜連絡事項＞

· 6/15までにテキスト・プログラムの入力を行っておく事。

· 6/11、食事サービス管理提供委員会実施予定。意見のある方は来週のカンファレンスにて意見をまとめる再に発言する事。

· 目標面接を実施して行くため、各自実施希望日を知らせる事。

· 食事管理表を作成した為、使用していく。

· OT学生の担当が、大下良悦様に決まっている。

＜事例検討＞

田向　玲美様（29）統合失調症　　

再利用開始　2009.12.16（6ヶ月目）　　週4日利用（月・水・木・金）

検討内容　治療計画の見直し・対応方法の検討

現在の治療計画
1 体重管理を行う事が出来ず、体重増加傾向にある。

2 デイケアを通して、対人交流面の練習を行う。

※目標・治療計画については本人も同意し理解している

評価
1 について

· 食事摂取状況をメモにとっており、食べ過ぎの自覚はあるが改善する事は出来ないと話している。

· 運動をする事に対しては拒否無く、エアロビクス実施日には来所するよう意識している。

· 運動を行っても体重は減少する事は無い。

2 について

· 他者の行動を自分と繋げてしまい、相手の行動を素直に受け入れる事が出来ない。

· 相手の行動を受けて悲観的となる事を繰り返している。

· 多くな声で他者のプライベートについて話をしてしまい、他者から指摘・非難される事がある。

· 本人へ発言や声の大きさについて振り返りを行っているが、「駄目なの？」と話しており、意識していない様子あり。

· プログラム中でも周囲の刺激が気になり、安易に意識を向けてしまう事が見られる。

· 木曜日は本人の希望するプログラムがない為、利用日から外したいと希望あり、強行的に欠席する事が続いている。

今後の治療計画
· ①②共に継続。

· 間食量が多い為、間食の量を減らす事から本人へ意識付けを図っていく。

· 他者との交流時に目に余る様子があった際には、都度声掛け・振り返りを行っていく。

今後の対応
· デイケア利用日を減らしたいと希望あり、利用開始当初に6ヶ月間は利用継続するよう約束していた。6ヶ月間経った為、今後の利用日及び利用目的について検討する為、ご家族の意向を確認しようと考えている。

· 本人としては、スタッフからご家族へ連絡を入れて欲しくないとの事で、本人とご家族で先に相談して頂けるよう促しているが、本人は家族との話し合いを拒否している。

· 再度、本人へ家族と連絡を取る必要を説明し、連絡を入れるのが嫌であれば、本人と家族で相談して頂けるよう説得していく。

＜利用者様情報＞

町屋　譲司様～欠席すると連絡あり、昨夜奥様と喧嘩してから体の震えが止まらない為との事。不調が改善しない時にはかかりつけ医院を受診するよう促している。

赤坂　順市様～グループホーム世話人が今朝訪問した際に、左脇腹を押さえており支えが無くては自力で立位を保持する事も困難な状態であったとの事。本日、八戸赤十字病院を受診する為欠席している。その後の連絡は入っていない。

東山　昇　様～昨日の受診結果を受けて本日本人から電話連絡あり。本人もデイケア退所を希望しており、本日でデイケア退所となっている。困ったことがあった際には関係機関へ相談するよう促しているが、「それはない」と、相談する事を拒否している。

巴　勇樹様～バス利用して来所する事を継続する事が出来ているが、今朝来所時間が遅れており、バス利用による疲労感を訴えている。日中も疲労の為、眠気を訴えたり臥床して過ごすことが目立っている。

山田　吉夫様～先週の外来受診時に、デイケアを水・金曜日に利用したいと希望あり、本日来所している。今日は他科受診等により昼食前に帰宅するとの事で、見学に留まっており、金曜日から正式利用開始予定。

田中　一　様～心拍が高く心臓が痛いと訴えあり。運動プログラム参加有無を確認すると参加しており、休みながら行うと話しながらも休まず最後まで参加する事が出来ている。

高島吉太郎様～昼食後に便失禁している様子あり。確認後着替えの為、1度青風荘へ戻られている。

種本　サハ様～スタッフの様子を見ながら足を引き摺って歩き、階の移動にはエレベーターを使用する事が見られている。運動時には上半身だけでも動かすように促しているが、全く動く様子は無くボーッとして過ごしている。

下妻　康貴様～ナイトケアの食費が請求されるようになってか生活費の減りが激しく、生活がきついと訴えあり。食事の持参を勧めているが、「持ってきてまで食べたいとは思わない」と話している。ナイトケア退所については、「ずっと話し相手も無く、食事を取ったりするのは寂しいからナイトケアは続けたい」と希望あり。ご家族としても、病状安定の為にナイトケア利用は継続して欲しいと話しており、家計を助ける為におかずの差し入れをしてくれているとの事。

＜外来情報＞

秋山　和子様～通所で歩くのが疲れると話され、眠気を訴えている。

溝越　キク様～血圧の内服薬を調整している。本日採血実施し、来週栄養指導実施予定。

川口　尚良様～先週のAAは休んだと報告。

其田　淑子様～栄養指導実施。毎朝頭痛があると訴えあり。採血の結果、腎機能の低下があるが、年齢による物と説明している。

高橋　幸雄様～体重78.8kg。自宅にエアロバイクがあり1回だけ40分行ったが、その後は行っていないとの事。担当医からは続けるよう説明し、プール等の歩行も膝に負担とならない為、お母様と相談してみるよう促している。

巴　　勇樹様～体重69.8kgと先週より減少している。デイケアでエアロバイクを20分行ったと放しており、継続するよう説明している。

平　　京子様～採血実施している。

東海林康之様～青山荘でチェックノート使用と薬包を確認して服薬を行っていたが、薬包を確認しての服用へとレベルアップしたいと希望あり。担当医からは許可が降りている。次回採血実施予定。

番沢　政勝様～通所に9：30頃来所しており、早く行こうと思うが以前8：30頃に通所していた時に、スタッフから“今日は早い”と言われ、早めの通所をすると迷惑になるのではないかと考えているとの事。早く行こうと思うと気分が落ち込むと訴えあり。

大久保康弘様～モヤッとした感じがして、変調を来していると訴えあり。自分の考えが抑えられない感じがあり、ソワソワやイライラするとの事。イライラにより喫煙量が増え、1日1箱吸っているとの事。飲水量も多く、1日に4L飲んでいると話される為、内服調整している。

繁名　和恵様～頭がビリビリし、シワが寄っていると訴えており「幻覚だ」と話される。又、幻覚により洗濯が出来なかったと話している。耳の痒みもあり、「幻聴で耳が痒くなる」と話すが、綿棒を使用することで痒みを抑える事が出来ているとの事。ハロマンス１A筋注実施している。

板橋　利美様～グループホームの当番は入っていない様子の為、行っていないとの事。グループホームでタバコを吸う人がいない為、吸うことが出来ず眠れないと話す。

豊川　明男様～食欲が無くなって来ていると訴え、今は食事を無理に流し込んでいる状態との事。今日は朝から吐気があり、1週間前から動きの鈍い感じや吐気があるとの事。

本多　富美様～採血実施。通所が億劫に感じる事があると話ており、利用者の中にイラっとする人がいると訴える。スタッフに話をする事で解決できているとの事。

清水頭　翼様～調子は良く、自宅での皿洗いを継続しているとの事。

高柳　和子様～9月に退所後アパート暮らしをしたいと希望。スタッフからは延長する事も可能であると説明を受けているが、本人は9月に退所したいと話している。単身生活に向けての不安は無いとの事。

＜勉強会＞

通所運営基準

実施目的：利用者様や他機関のスタッフから確認された際に対応する事が出来る。

○利用費用

	正式名称
	基礎点数
	再診料
	1割負担金額

	精神科デイケア（大規模1日50名まで）
	700
	69
	770円

	デイナイトケア（1日30名まで）
	1040
	69
	1110円

	ナイトケア（1日20名まで）
	560
	69
	610円


○環境（活動㎡）

青陽館の㎡数：1030.93㎡

（1F：393.18㎡　　2F：392.12㎡　　3F：245.63㎡）

利用者1人あたり：3.3㎡

○人員基準

医師（非専従）：院長、川端Dr、田名部Dr、安ヶ平Dr、猪股Dr

デイケア

	人員基準
	該当スタッフ

	OT又はデイケア経験看護師
	飯野

	看護師
	上野

	PSW又はCP
	李


デイナイトケア

	人員基準
	該当スタッフ

	OT又はデイケア経験看護師
	服部

	PSW・CP・栄養士・看護師のいづれか1名
	山田


ナイトケア

	人員基準
	該当スタッフ

	OT又はデイケア経験看護師
	大谷地

	PSW・CP・看護師のいづれか1名
	木村


















































