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＜連絡事項＞

· 6/29（火）10：00～11：00、岩沢正和様がデイケア見学予定。

· 6/22（火）午後より、八木橋牧雄様（北病棟）がデイナイトケア見学予定。

＜利用者様情報＞

中居　松男様～昨日喉の詰まり除去の為耳鼻科受診しているが、受診の結果異常は無かったとの事。本人からは、違和感は継続していると訴え聞かれているが、食事摂取への影響は見られない。

板橋　利美様～今朝2：00～4：30まで嘔吐・下痢を繰り返していたと報告あり。今朝は朝食摂取の代わりに、むつ食品で牛乳・野菜ジュース・スポーツドリンク・カロリーメイトを購入し、その場で摂取。その後デイケア来所しており、多量の発汗見られているがバイタルの異常は無い。外来に連絡し早目に受診して頂き、外来にて点滴施行している。歩行状態も悪くふらつき見られており、夜間のトイレ移動も困難であった為、這ってトイレまで行っていたとの事。

田向　玲美様～月曜日に訴えていた大腿のしこりは内出血であったと報告あり。今朝は風邪気味の為デイケアを欠席したいと希望して連絡が入っているが、欠席する事でご家族との関係が悪化する事が予想される為、来所するよう促すと来所している。バイタルの異常は内が午前中は静養室利用して休んでおり、昼食摂取後もバイタルの異常は無く、体調不良の訴えも聞かれない。

田中　正士様～昨夜一睡も出来なかったと報告あり、「暑くて眠れなかった」と話している。午前中の運動プログラムも椅子に座って見学しており、「足が痛くて動けない」と訴えている。

田中　一　様～昨夕スタッフへ「苦情があります」と訴えあり、田中正士様の歩行状態が危なくて見ていられないと話されている。本人へ注意しても聞こうとせず、関係が崩れるのも避けたい為スタッフから注意して欲しいと希望あり。スタッフ間で対応を検討することを説明すると了承されているが、今朝来所した際から、「昨日の件はどうなりましたか」と何度もスタッフへ確認に来られている。

村上　元道様～日中の眠気が強いと訴えあり、明日の外来受診にて内服調整を相談すると話されている。「今までは仕事中に自由にコーヒーを飲めたから眠気を調整出来ていた」と話される為、今後仕事をする上で自由に出来ない職場もある事を説明。「こっちは薬を飲んでいるんだから、その辺を考えてもらうべきだ」と発言される為、就労を希望しているのであれば、職場環境に対して自分が対応していく必要もある事を説明している。

＜事例検討＞

川口　八寿子様（48）躁鬱病　利用開始後：6年8ヶ月　利用日：月1日利用（出席率100％）

検討内容：現状報告と今後の対応

現状報告
· 4月から幸房利用日を増やし、一時的に疲労感を訴える事がある。

· パン作業に入っているときには、仕事が上手く行かず「死にたい」と訴える事があったが、幸房スタッフと相談して仕事内容を変更してからは「気が楽になった」と報告されている。

· 幸房スタッフを気にする発言が聞かれており、「機嫌が悪いのは自分のせいかな」と話し、相手に対して自分をどう感じているのか確認したほうがいいかと相談あり。

· 身体面では、日中の水分量を調整した事で膀胱炎となることや、休日にカラオケに行った後から音が重複して聞こえるようになる事あり。

· 膀胱炎は内服で改善し、耳については耳鼻科にて検査を行っているが、異常は無かったとの事。

· 生活や仕事面で不安を訴える事も多く、デイケア利用を月1度から2度へ増やすことを提案している。不安がある際には利用日を増やす事に応じているが、不安が軽減すると「1日のままでいい」と話されている。

· 通所スタッフに対して嫉妬を感じていると訴える事あり。交際相手が自分に対して通所スタッフを重ねてみている様子があるとスタッフへ話してこられている。その事で通所スタッフとの関係が悪化する事はない。

今後の対応
相談先を、徐々に通所から青明舎へと移行させていく。本人が相談しづらい場合には、通所スタッフが仲介に入る。

＜外来情報＞

板橋　利美様～13日から嘔吐があり今朝は下痢もしていると訴えあり。受診時の発汗も多量。デキスターチェック施行し135mg/dl。点滴思考し、ミヤBM、ナウゼリン処方となっている。

高柳　和子様～今後の事を徐々に決めていくと話しており、本人の希望としては一人暮らしをしたいと話している。

清水頭　翼様～デイケアでの疲労感はないとの事。

本多　富美様～気分の落ち込みは無く、睡眠もとれているとの事。

繁名　和恵様～幻聴があり、後頭部から女の人の声が聞こえると訴えあり。頓服のリスパダール液を服用して対応しているとの事。

大久保康弘様～幻聴はあるが、自分の考えて打ち消す事が出来ているとの事。水分摂取量が減り1日3.5Ｌ摂取しているとの事。

溝越　キク様～血圧の内服調整している。血圧は安定してきている。

秋山　和子様～右手首の痛みがあり、滝沢整形に行っても改善しない為、整骨院へ通院しているとの事。

川口　尚良様～ＡＡにいけなくなっていると話しており、今日も雨の為休むと連絡を入れたとの事。

其田　淑子様～生活保護の話を自分からしている。パンションに入居したいと希望あり、通所が大変になる為、グループホームのまま様子を見るよう説明している。

高橋　幸雄様～発汗多量で「運動してきた」と話しているが、体重の変化はない。栄養指導を2ヶ月1度で実施していく。

巴　　勇樹様～貰いタバコを担当医からも注意している。駅にて知らない人にもらっていることを、通所スタッフからお父様へ情報提供するよう指示あり。

管野　勝利様～血圧高値の為、内服調整している。

淡路智恵子様～頭痛があり鎮痛剤を2回服用したと報告あり、不足分を処方している。

平　　京子様～骨密度検査の為、整形受診を勧めており、滝沢整形へ紹介状作成している。

番沢　政勝様～自宅に書類が届き、昨日役所に行ったが、書類の内容を確認せずに行った為、手続きに時間が掛かったとの事。本人が一人で役所の手続きを行う事が可能でも、青明舎スタッフが一度確認するよう指示あり。関係機関へ情報提供している。

東海林康之様～採血の結果中性脂肪が高め。次回採血の際には、空腹時の採血を行なう事としている。

村上　元道様～日中の眠気については、自分の気持ちでコントロールするよう説明。ナイトケアを金曜日に欠席している事も話しており、自分で気持ちを変えて、金曜日もナイトケアを利用しようと考えていると話している。

＜勉強会＞
～　統合失調症　～

· 概要

統合失調症とはおもに思春期から成人前期に、特有の精神症状を呈して発病する疾患。早期に適切な治療がなされれば約半数はほぼ完全にあるいは、軽度の障害を残して回復する一方、再発しやすい傾向があり、なかには重度の障害にいたる者もいる。治療は薬物治療、心理学的治療によって行われる。

○　病気の経過

	

	
	　 
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	　
	　
	　
	　

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	


· 病型

	
	破瓜型
	妄想型
	緊張型
	単純型

	発症年齢
	15～25歳
	30歳以降
	20歳前後
	20歳前後

	特徴
	感情鈍麻

意欲低下・自閉
	幻覚

妄想
	急性の興奮

昏迷
	陰性症状が強く破瓜型よりさらに陽性症状が少ない。

	予後
	予後不良
	不完全寛解
	寛解
	予後不良


· 症状

1、 陽性症状

1 幻覚

· 幻視（実際にはなにものが見える）

· 幻触、幻臭、幻味、体感幻覚（感じられる）

· 幻聴（聴こえる）　⇒統合失調症で代表的なものである。被害的な内容が多く見られ、

おびえた表情、耳を手でふさいでうずくまっている、布団を頭から被っている、耳栓をするなどの行動がある。

例）「車の音とと一緒にバカだと聞こえてくる」「生きていても価値がないと聞こえる」

2 妄想：事実と異なっているのに、それに対して強い確信をもち、十分な情報を与えられ論　

理的に説明されても、訂正されないような判断や考えのこと。

· 被害妄想：自分が迫害やたくらみの対象となっている妄想。

例）「隣近所の人が自分を罠にはめようとしている」

· 関係妄想：周囲のとるにたらない出来事を自分に関係がある解釈する妄想。

例）「駅に見送りに来ていたあの男の人は私を誘拐つもりだ」

· 被毒妄想：食事や水に毒が入れられているという妄想。

例）「ご飯に毒が盛られている」

· 恋愛妄想：自分が他人から愛されているという妄想。

例）「さっき振り向いて私を見たから、あの人は私に好意をもっているに違いない」

· 嫉妬妄想：配偶者もしくは恋人が自分以外の異性と個人的な関係を持っているという

妄想。

例）「浮気をしている」「私を捨てて新しい恋人と会っているに違いない」

· 誇大妄想：自分の能力、実績、家系などについて、現実とかけ離れて高く評価する妄

想。

例）「私は天皇陛下の孫である」

3 作為体験（させられ体験）

· 作為思考：自分で考えているのではなく何かに（誰かに）考えさせられているという

体験。

· 思考吹入：自分の考えの中に他人の考えが入れられているという体験。

· 思考伝播：自分の考えが他人に伝わってしまい、自分の考えが他人に知られていると

いう体験。

4 解体症状

· 連合弛緩：会話（思考）において、話題が変わりやすく、さらに話題と話題の間の論

理的関連が乏しく、話の筋道がはっきりしない場合。

· 感情の解体：場にそぐわない不自然な感情表出が見られる（例：葬儀の場で楽しそう

に笑う）。

· 行動の解体：目的と一致しない、あるいはまとまりのない行動が見られる。

2、 陰性症状

1 感情鈍麻：表情が硬く感情表出が乏しく、また、当然感情が表出されるべき場面でも平然

としているように見える。本人は自覚が無いことが多い。

2 思考の貧困：会話量が少なく、内容も貧困である場合。

3 意欲低下：意欲低下は何に対しても意欲がわかず、何もする気が起こらないという症状。

4 快感消失（アンヘドニア）：楽しいはずのことに対しても喜びの感情は生じず、興味深い

対象に対しても興味を抱けない。

· 治療

1）薬物療法

2）精神療法

3）リハビリテーション

· 薬の種類

1）安定剤（主に幻聴・妄想を抑える薬）・・・症状をやわらげ、再発を予防

2）安定剤（主に興奮などを抑える薬）・・・気分を落ち着かせる

3）元気の出る薬・・・意欲が無くなったり、憂鬱なときに気持ちを楽にする

4）眠剤・・・良く眠れるようにしてくれる。寝つきを良くする薬と、朝まで眠れるようにしてくれる薬がある。

5）副作用止め・・・つらい副作用をやわらげる。

例）胃腸や肝臓の働きを助ける薬、手足が震えたりするのをやわらげる薬、便秘を防ぐ薬。

6）注射・・・2種類の効果がある。

· 強い興奮を一時的に抑える注射

· ２～４週間効果が持続する注射（デポ剤）

· 主な副作用

· 眠気が強い

· ムズムズする

· 便秘

· 目が上がってしまう、首が引きつった感じがする

· 手の震え、舌のもつれ、身体が傾く

· 喉が渇く

· 日焼けしやすい




























休息期





回復期





前ぶれの時期：はっきりとした症状は無いが、「なんか違う…」というように変化を感じる時。


急性期：症状が強い時。不愉快な体験や恐怖感を感じる。


休息期：体力を使い切ってしまい疲れている時期。思うように動く事が難しい時期なので、決して怠けているわけではない。


回復期：周りの事に興味がわいてくる。自分の心と調子に合わせて、焦らずにリハビリを。
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前ぶれの時期











