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＜連絡事項＞

· 7/15、SST研修あり。通所1階生活指導室を利用して実施予定。

· プログラムテキストの提出期限明日まで。提出先：小嶋

＜事例検討＞

古館　ヨリ様（56）診断名：統合失調症、糖尿病

デイケア利用開始：平成14年12月1日（8年6ヶ月）　　出席率：71％

検討内容：治療計画の評価・見直し

治療計画
1 単身生活に関する不安等を相談しやすい場を提供する

2 学習会・面談を通し、糖尿病について正しく理解出来るよう支援する

評価
1 について

· 現在訴えのある不安については、下痢しやすい事を挙げており、下剤の使用を調整したり、食事内容を考えて対応しているとの事。

· お金にからんだ不安の訴えが聞かれており、テレビの地デジへの移行や携帯電話の契約期間終了、デイケアの食費が掛かるようになったことを挙げている。

· 生活費の遣り繰りは出来ており、1ヶ月2千円程度の貯金をしているとの事。

· 不安を自分から訴えてくる事はない為、聞き出す時間を設けている。

2 について

· 糖尿病に関しては、血液検査のデータが徐々に改善してきていると本人から報告あり。

· 膝が痛くて激しい運動は控えていると話し、廊下歩行を継続している。

· 休日には朝の空き時間等を利用して散歩をしているとの事。

· 現在の体重67kg。

· 食事面で誤った認識があり、食事以外にも摂取している部分があるが、本人は体重増加との関連は考えていない。

· 食事摂取量を把握していないとの事で、計量機を購入している。

今後の治療計画

· ①②共に現状のまま継続

· 不衛生となる事もある為、不潔な印象を受ける時には随時声掛けを行っていく。

＜利用者様情報＞

大久保恒夫様～来所しているが表情の硬さ顕著。プログラム中にタバコを吸いに行こうとする事あり指導している。指導に対しては受け入れる事が出来ている。

冨田　紀子様～本日来所されている。表情良く体調不良の訴えも聞かれないが、短時間の利用にて帰宅している。今後は徐々に通所で過ごす時間を伸ばしていく予定。

田向　玲美様～今週から月・水・金の利用となったと報告あり。本人としては通所を辞めたいが、御家族が毎日通所して欲しいと希望しているとの事で、通所日を増やすに至っている。利用日変更となってから暫らく経って本人から報告を受けている為、変更となった再には直ぐに連絡を頂きたい事を説明している。

豊川　明男様～欠席の連絡が無いまま欠席が続いている。食事の発注が青山荘と重複して発注となっているとの事で、栄養から連絡あり。今後、本人へ連絡の必要性を説明し、青山荘との連携方法について検討予定。

稲垣　ふき様～昨日夜間の睡眠がとれず、5：30には活動を開始していたと青風荘から連絡あり。他者への口調の荒さ見られ、会話に割り込むことも見られる為、トラブルとならないよう見守りを要している。本人から、「考えていると人が見える。昨日は大久保（康）さんが部屋に入ってきた」と訴え聞かれている。

＜外来情報＞

繁名　和恵　様～月曜日に通所を休んだとの事。喉が痛いため咳きとめ、頭痛がするとの事で頭痛薬カロナールを処方している。頭で考えなくても、幻聴で言わされるとの事を話す。どんなことを言わされるかを問うと、悪影響な言葉が出てくると話している。ハロマンス(50)１A筋注実施。

板橋　利美　様～本日採血実施。尿検査では異常がない。体の調子は悪くないが、扇風機は夜から朝にかけて使用しているとの事。また、土、日は2回ずつ散歩していると話している。

大久保　康弘様～幻聴は聴こえるが、流していると話している。デイナイトではご飯を少なくしているが、夜食を食べているとの事。体重は減っていると話す。納涼会の司会を自分から進んでやる事になり、人前で話すのは声が上ずるため、紙に書いて読むとの事である。お小遣いは間に合っていて、2万円貯金しているが、ちょっと足りなくなるかもしれないと話している。

本多　富美　様～眠気が強い日が一日あったと報告している。サッカーを見る為夜更かしをしたせいではないかと本人話している。デイケアの苦手なメンバーは避けるようにしているとの事である。最近はデイケアを週1回利用しているとのことで、デイケア利用が大変ではないと話す。

豊川　明男　様～症状は軽くなってきており、腹痛もないとのこと。通所出来ない理由として、腰痛とトイレこもりでの体力消耗を挙げている。シンラックは20滴服用しているとのことで、下剤の変更を行なっている。

清水頭　翼　様～調子は良いとのこと。作業療法の学生が担当についたとのことで、いつも通りでいるよう説明している。

高柳　和子　様～リスパダールで落ち着くと話されている。9月の青山荘退所に向けて予定を立てているとのこと。

溝越　キク　様～体重69.2kgでやや増加傾向。

川口　尚良　様～胃痛は少し良くなったとのこと。図書館に行くが何も借りずに帰ってくるとのこと。

其田　淑子　様～次回栄養指導予定。

高橋　幸雄　様～栄養指導実施。

巴　　勇樹　様～次回採血予定。2ヶ月に1回栄養指導実施するが、体重増加するようであれば月1回に栄養指導を増やす予定。

淡路　智恵子様～コレステロールの薬を飲んでいるが、健診を受けてもいいのかと確認あり、受けても良い事説明している。

番沢　政勝　様～共同作業は苦手で、人の意見を聞けないと自己評価している。「人に慣れないといけないとは思っている」と話す為、そのためのデイケアであること説明している。

村上　元道　様～うみねこ幸房についての不満を話されている。初心に戻って頑張り、きちんと仕事をすることでステップアップするよう説明している。

＜勉強会＞

8/25（水）13：30～防災訓練を予定している為、訓練時の動き方について確認。

火災警報機がなってからの動きを以下に挙げる

1 出火場所の確認　　　：確認場所1階スタッフルーム

2 出火現場の確認　　　：消化器を持って現場に向かう

3 初期消火　　　　　　：失敗時には「初期消火失敗と大声で言う」

4 消防機関に連絡　　　：PHSから“00119”

5 施設内部への情報伝達：1階スタッフルームから館内放送をかける

6 区画形成　　　　　　：防火扉がない為、各部屋のドアを閉めて対応

7 避難誘導と残留者確認：リーダーは出席簿を持って外に出る

8 リーダーは人数確認後ＳＧＭへ連絡（ＳＧＭから防災管理者へ連絡する）

















































