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＜連絡事項＞

· 3月分のテキストを15日まで提出し、予定表にプログラム内容を入力すること。

· 2/18（金）法人研修、2/23（水）～2/24（木）院内研修あり。出欠表入力すること。

· 看護グループ内研修　2/14（月）～2/15（水）介護対象、2/16（水）看護初級対象。

· デイケア保険更新の案内を金曜日に利用者様に配布する予定。デイケア、デイナイトケア、ナイトケアのミーティングで利用者様に説明し、申し込み期限を3/15までとする。金額は1年間4000円。

· 2/10感染対策委員会（担当：大谷地）

· インフルエンザが流行しているため、出勤時に手洗い、うがいを徹底していくこと。

· 現在、医事にてデイケア等利用費を支払っているが、支払いすぎることや医事で請求忘れがある。今後、きちんと明細書が患者様、利用者様の手に渡るように対応を検討していくこととなっている。

· 水曜日の外来受診において待ち時間が長い為、調査を行なう予定。何故待ち時間が長いのか、待ち時間を短くするにはどうしたらよいかを検討していくこととなっている。

· 2/14～ＯＴ学生が見学に来る予定。

＜利用者様情報＞

稲垣　ふき　様～午前のレクリエーションの際に、ぼんやりと下を向き、「夜眠れない。」「今すごい眠い。」と話し、身体が動かないという。他メンバーより「ふきさんは元気が良いほうがいいな。」といわれると、活気が戻りその後は起きている。青風荘に情報提供している。

五日市　公　様～月曜日に服薬変更となっているが、居眠りは変わらず続いている。本日エアロビでは、5分程度動いたあと「ふらふらする。」と後方で休んだ際にも居眠りしており、立った状態で居眠りしていることもある。青風荘に情報提供している。転倒の危険性が高いため、注意して観察していく。

古村　優子　様～本日で2回目のデイケア利用となっている。他メンバーとの交流があり、電話番号の交換もしている。病名を告知されていないとのことだが、他メンバーに病名を聞かれると「統合失調症です。」と答えている。

繁名　和恵　様～本日は提示に来所している。お父様の件や幻聴に左右され暴飲暴食していたと振り返っている。2月になってから1度も買い物をしていないとのこと。先日「自害します。」と言った件に関しては、お父様をきちんと供養したいと思い、山形に行こうとしたが、姉様に「ここでちゃんと生活していく事が大事。」と言われたため、行かない事にしたと報告している。本日、姉様と同伴で外来受診している。

＜外来情報＞

秋山　和子　様～右腕痛みあり、タイガーバームを塗布しているとのこと。

菅野　勝利　様～本日栄養指導実施。耳鳴りがして気にかかると訴えている。

川口　尚良　様～右下肢のやけどは乾燥しており、カット判保護は必要ないとのことで、外来で外している。腹痛のため内科受診していると報告している。

四戸　冷子　様～本日採血施行。尿糖３+となっている。

其田　淑子　様～本日栄養指導実施。診察時間10：30予約だが、9：10に受付している。

淡路　智恵子様～「喫煙のせいか頭痛がある。」「デイケアで禁煙になったらたばこやめます。」と報告している。

平　京子　　様～診察時間が11：30予約であるが、毎回10：50頃に来られ診察室近くの席に座っている。高齢者が近くにいても席を譲るようすはみられない。順番がまだな方は違う場所でまっていただくように説明が必要な状態である。診察の15分前にデイケアを出発してもよいのではないかと本人と検討していく必要がある。

青木　紀子　様～朝起きれないとのことから、目覚まし時計を置く場所を工夫するように説明を受けている。

鈴木　茂子　様～物のやり取りをしているとの情報があるため、担当医から物のやりとりはしないように、また、人との関係も悪くなる可能性もあると説明を受けている。体重増やさないために、デイケアは行くように指導を受けている。

村上　元道　様～採血結果にてコレステロール値改善見られないため、高脂血症剤増量している。

大下　良悦　様～本日青山荘職員と同行受診している。今後の方向性について確認している。
大久保　康弘様～デイケアでは幻聴は気にならないが、自室での幻聴が気になると話している。切迫した様子はなく、睡眠はとれていると話す。主治医よりデイケア正式利用について再度検討の指示ある。自室で幻聴に左右され生活に支障あるか確認し、デイケア正式利用について再検討する必要ある。

繁名　和恵　様～2/8に「自害します。」と話していたことについて、妄想・幻聴に耐えられなくなりましたと話されているが、切迫した様子は見られない。自殺は考えずに生きていきましょうと主治医より説明がある。
高柳　和子　様～先週落ち込むことがあり、特に原因となることはないが憂鬱になったと話している。夜間睡眠は、週に1～2回不眠のことはある、中途覚醒あると電気やテレビをつけたくなると話している。中途覚醒時の対処法について本人と検討していく必要がある。

＜事例検討＞

清水　秋男様（61）　病名：統合失調症　　担当スタッフ：高森

本日の検討内容

　担当スタッフとしては、ぼんやりとしている時間が多い為、活動性を高めたい。また、他メンバーとの交流が少ない為、もっと交流する機会を持ってもらいたい。

現在の治療計画
　役割設定や関心あるものを活用し取り組む中で活動意欲を引き出し、日中の活動性を保つと共に心身機能の維持・向上へと繋げていく。

現在の様子

· 常にぼんやりとしており、何に対しても意欲が見られない。

· ＳＳＴではコ・リーダーを行なうことがある。

· 「（何かを）運ぶの手伝って。」とお願いしても、拒否している。

· 運動中は動きが小さく、時計をいじったりと集中できていない。

· 昔、突然運動しなきゃと思い、うさぎ跳びをして腰を痛めたことがある。

· 運動は好きで、昔はドッチビーで張り切って動いていた。

· 担当スタッフへは「青風荘で腹筋をしている。」と言うが、青風荘で腹筋はしていない様子。

· 難聴があるためか、何度名前を呼んでも気づかないことがある。

· スタッフがゴミをまとめていると「捨てるの？」と近寄り、ゴミ袋の結び方を習い、「知らなかったなぁ。」と言い、自ら進んでゴミ捨てを行なうことがあった。

· 自分からスタッフに声をかけることや、ジェスチャーが必要な他メンバーに対してもジェスチャーでコミュニケーションをとっていることがある。

· 年明けから体重が増加し、現在体脂肪率31％で、その事を本人に告げるとショックを受けている。

まとめ

　①“交流を持たせたい”とのことだが、本人は人を選んで交流しており、それ以上交流の幅を広げたいと思っているとは考えにくい。そのため、交流に関しては現状維持とする。

②ゴミ捨てに興味を示し自分から行動に移したことを考えると、活動性を高めるためには、何に興味があるのかを知る必要がある。治療計画を見ても、他のスタッフが本人に対してどのようにアプローチしていけばいいか見えにくい為、本人と話し合ってから治療計画を立て直すこととする。

