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＜連絡事項＞

· 2/23（水）～2/24（木）院内研修

· 2/24　10時～10時30分、新堂寿子様デイケア見学予定。（対応：大谷地）

· 2/24　13時～14時30分、財団事業の講師の為、業務を抜ける。（小嶋）

· 船場幸子様がデイナイトケアを利用しているが、担当スタッフは変更なしとする。（色々変更が多いと本人が混乱する可能性があるため）

· 2/26（土）NPO家族支援勉強会開催。

＜事例検討＞　担当スタッフ：山田

袴田　淑子様（64）　病名：統合失調症　　デイナイトケア出席率：86～100％

検討内容　治療計画の見直し

治療計画
① 現在のデイナイトケアの日課がスムーズに行なえるよう声掛け支援をしていく。

② 自主的な挨拶が行なえるよう、ＳＳＴなどで練習を行なう。

③ 歩行時、うつむいて歩いており、他者とぶつかるトラブルがある為 、前方を向いて方向するよう声掛けを行なう。

現在の様子
· 以前まではロッカー室に篭もることや、廊下を歩いていたりし、プログラムに遅れる事が多かったが、最近はプログラムに遅刻してくる事は少ない。しかし、夏場になると涼しさを求め、ロッカー室に篭もる可能性がある。

· 薬は声がけしないと飲み忘れる事が多い。しかし、外泊中は飲み忘れは無い。

· 自ら挨拶をすることは今までなかったが、１度だけ自分から「おはよう。」と挨拶をしたことがあった。その事を評価し、振り返ると、「（挨拶をすることを）思い出した。」と話す。

· 廊下を歩く際に下を向いている為、他メンバーとぶつかりそうになっている。

· SST中はロールプレイをすすめられるが、「出来ない。」「やれない。」と拒否する事が多い。

· 本人の将来の目標は、姉と一緒に暮らすこと。しかし、実際は姉は引き取らない可能性が高い。（青山荘入所中に、姉様が本人を引き取り面倒を見る予定だったが、母の介護をしなくてはいけないという理由で青風荘へ入所。現在、介護をしていた母は無くなり、環境的には本人を見ることが出来ると考えられるが、持病を持ち出し、本人を引き取らないことが考えられる。）

· 外泊中の様子は、ごろごろしている事が多く、お菓子を姉と食べている。

· デイナイトケアでの食事は、促しが無ければ主食を殆ど食べない状態で、残食も多い。

· 外泊に行くことにより、ご飯を食べずお菓子を食べている為、生活リズムが崩れている。

· 自分の好きな事以外は、一つ一つ指示を出さないと行動に移すことが出来ない。

· 青風荘でのミーティングでは、毎回のように遅刻し、声を逐一掛けないと参加できない状態。

· 現在、体脂肪率が40％程度まで上昇。デイナイトケアでは、運動（エアロビなど）はしている。

まとめ

本人にとっての目標は、青風荘を退所して、姉様と暮らすことである。青風荘としては、今後姉様に引き取ってもらえるようアプローチしていく予定。外泊する事によって、食事を摂らずお菓子をたべ、だらだら過ごしてしまうという悪循環がうまれている可能性がある。デイナイトケアでは、規則正しい生活が出来ることが姉様と暮らす条件であることを伝え、外泊中もただごろごろして過ごしてくるのではなく、目標や役割を持って外泊するようにアプローチしていくこととする。

治療計画に関しては、①は継続。②は自ら挨拶する事は無いものの、挨拶をされると視線を合わせ、笑顔で返答できているため、廃止。新たに、食生活についてご飯を300グラム食べるといった具体的な目標を立案することとする。③は廃止とする。

＜青風荘情報交換＞

田中　正士　様～湿疹があるため、皮膚科を受診しているが、医師より完全には治らないと説明を受けている。労災病院で今後手術予定であるため詳細が決まり次第、青風荘より連絡をもらうこととする。

中村　与一郎様～栄養指導を受けるようにと主治医より説明を受けている。体重、体脂肪率が増加し、デイナイトケアではご飯を大盛りで食べたり、おかわりをしていることが度々見られる。

馬渡　武光　様～栄養指導を受けるようにと主治医より説明を受けている。特定メンバーからおかずをもらうことがあり、指導を受けている。

＜利用者様情報＞

繁名　和恵　様～昨日、腹痛等の体調不良にて欠席している。本日来所時は表情良いが、すぐに表情がかたくなり、「昨日、便をしたら赤い目の鳥が出てきた。」と話している。目の痛みも訴え、「目から小さなお坊さんが出てきてスッキリした。」と報告している。診察前に、「またすっきり出来る（目からお坊さんが出せる）薬を先生に出してもらう。」と話している。話をしていくうちに、妄想が確証を持った話に変わっていく傾向が見受けられる。精神状態を今後も観察していくこととする。

本多　富美　様～幸房利用開始となり、振り返りを希望し、担当スタッフと面談している。幸房は疲れるけど、デイケアを週3回、幸房を週2回の利用を続けていきたいと希望している。

古舘　ヨリ　様～昨日火災に関してのプログラム中に、「部屋で、周りの人に焦げ臭いと言われて確認したら、コタツのふとんとストーブが接触し、焦がしているのを発見したとのこと。青明舎へ情報提供している。

晴山　美智子様～
昨日来所している。現在、元ホストである男性に片思いしており、30kg痩せたら、『スナック美智子』を開きたいとのこと。その男性に貢ぐ為に、稼がなきゃならないと話す。ここ最近の生活について確認すると、車を持った女性の友人と夜な夜なナンパしに出かけているとのことで、就床時間が日付けが変わってからと遅くなっている。就床時間が遅い事に関しては、父からも指摘を受けているとのことだが、出かけているのは駒木様の家へ行っていると思っているとのこと。先週、デイケア来所に目的がないのであれば、辞めても構わないと担当スタッフに言われた事を「やめろといわれた。」と捉えている。

　　　　　　　　駒木様に関しては、「幸せになって欲しい。」と思っているとの事で、下口政子様との間を取り持つ形で動いている。下口様は男性として好意を寄せている事は無く、ただの友人と思っているとのことで、今後、晴山様がしていることは迷惑行為であることを伝えていく。

田向　玲美　様～月、水とデイケアを欠席している。彼氏が寺に行く為、自分は仕事をしなくてはと考えているとのこと。来週診察時に、主治医へ相談し、職安登録の為の診断書を作成してもらうとのこと。

高橋　洋子　様～腰痛を訴え、エアロビには参加せず、2階で運動療法に参加している。椅子に座り、立つことは無く、身体を動かしているとは言いがたい状態。促しにも改善は見られない。

倉石　ヨシエ様～昨日から胃痛を訴えている。先々週からエアロビは参加していない。食事は全て食べている。

高橋　百壽　様～ご本人から電話連絡があり、本日診断書をもらうために当院を受診するとのこと。25日、八戸赤十字病院に2～3日の検査入院をする予定。他病院へ入院するのであれば、一度デイナイトケアを退所する扱いとなることを説明している。

＜外来情報＞

本多　富美　様～うみねこ幸房については「まだ半日なので大丈夫です」と返答。デイケアで体力をつけ1日居れるようにしたいとのこと。

繁名　和恵　様～「目にビーンと電気が走ってきて、頭がつぶされる感じ、人の話をじっときくようになってしまった。」と訴えあり。のど・胸・腹にかけての一連の不調を訴える。今回セロクエル増量、ソラナックス中止、バレリン増量。咳止め処方されている。

高柳　和子　様～概ね気分は安定しているとのこと。

大久保　康弘様～デイナイトケアでは4月1日から禁煙になるが、自分は1日10本程度なのでやめれると思いますと報告している。たばこを吸わないようにしているが、吸ってしまうとのことで、幻聴に左右されているかもと話している。
板橋　利美　様～デイケアではトランプは飽きずに行っている。時々胃部の圧迫感あり。次回採血予定。青山荘の入所者に時々イライラする時があるとのこと。

菅野　勝利　様～3日くらい前より腹痛あるとの事で、採血・腹部レントゲン実施。結果に異常があれば本人へ知らせる予定としているが、緊急値でなければ連絡しないこととしている。尿検査はタンパク（1+）潜血（2+）。

四戸　冷子　様～栄養指導実施している。

其田　淑子　様～足が痛くて室岡整形外科を受診したとの事。ロキソニンゲルを塗布していると報告している。

鈴木　茂子　様～膝が痛いと話している。歩くときは、ストック（スキー用か登山用）を使用し歩くこと、手すりにつかまりながら移動するようすすめられている。運動は適度にするよう指導ある。
＜勉強会＞　担当：山田　

『ICFと通所プログラム』

ICFとは・・・

人間の生活機能と障害について「心身機能・身体構造」「活動」「参加」の３つの次元及び「環境因子」等の影響を及ぼす因子で構成されている。

　これまでの「ＩＣＩＤＨ」が身体機能の障害による生活機能の障害（社会的不利を分類するという考え方が中心であったのに対し、ＩＣＦはこれらの環境因子という観点を加えている。

　ICFを基に、通所のプログラムが構成されている。

○『心身機能』

精神機能

⇒疾病・服薬教室、リラクゼーション

　①全般的精神機能

意識機能、見本識機能、知的機能、

全般的な心理社会的機能、気質と人格機能、活動と欲動機能、睡眠機能

②個別的精神機能

注意機能、記憶機能、精神運動機能、

情動機能、知覚機能、思考機能、

高次認知機能、言語に関する精神機能、

計算機能 、自己と時間の経験の機能
複雑な運動を順序を立てて行う精神機能、

　

○『身体機能』

⇒栄養指導、運動療法、健康管理

○『活動と参加』

⇒日常生活動作訓練、レクリエーション、

芸術療法、自主活動、社会適応能力、SST、

ミーティング、職業能力訓練

1 学習と知識の応用

目的のある感覚的経験、基礎的学習、

知識応用

2 一般的な課題と要求

1つの課題と遂行、複数の課題調整、

日課の遂行、

ストレスとその他の心理学的要求への対処

3 コミュニケーション

コミュニケーションの理解・表出、

会話並びにコミュニケーション用具及び技法の利用

4 運動

姿勢の変換と保持、物の運搬・移動・操作、

歩行および移動、

交通機関や手段を利用しての移動

5 自己管理

自分の身体を洗うこと、身体各部を手入れ、排泄、便衣、食べること、飲むこと、

健康に注意

6 家庭生活

必要品の入手、家事、家庭用品の管理及び他者への援助

7 対人関係

一般的な対人関係、特別な対人関係

8 主要な生活場面

教育、仕事と雇用、経済生活

9 コミュニティライフ・社会生活・市民生活

地域生活、レクリエーションとレジャー、

宗教とスピリチュアリティ、人権、

政治活動と市民権

　

○『環境因子』

⇒面談

1 生産物と技術

個人消費のための生産物や物質、

日常生活における個人用の生産品と用具、

個人的な屋内外の移動と交通のための生産物と用具、教育用の生産物と用具、

コミュニケーション用の生産物と用具、

仕事用の支援的な生産物と用具、文化、
レクリエーション、スポーツ用の生産物と用具、宗教とスピリチュアリティ儀式用の生産物と用具
2 自然環境と、環境に対して人間がもたらした変化

自然地理、人口（住民）、植物相と動物相、気候、自然災害、人的災害、光、時間的変化
3 支援と関係

家族、親族、友人、知人・仲間・同僚・隣人・コミュニティの成員、権威を持つ立場にある人々、下位の立場にある人々、対人サービス提供者と人的補助者、よく知らない人
4 態度

家族の態度、親族の態度、友人の態度、知人・仲間・同僚・隣人・コミュニティの成員の態度 権威を持つ立場にある人々の態度、下位の立場にある人々の態度、対人サービス提供者の態度、よく知らない人の態度
5 サービス、制度、政策

消費財生産のためのサービス・制度・政策、建築・建設に関連するサービス・制度・政策、土地計画に関連するサービス・制度・政策、住宅供給サービス・制度・政策・公共事業サービス・制度・政策、コミュニケーションサービス・制度・政策、交通サービス・制度・政策、市民保護サービス・制度・政策、司法サービス・システム・政策、団体と組織によるサービス・制度・政策、メディアサービス・制度・政策、経済に関するサービス・制度・政策、社会保障サービス・制度・政策、一般的な社会的支援サービス・制度・政策、保健サービス・制度・政策、教育と訓練のサービス・制度・政策、労働と雇用のサービス・制度・政策、政治的サービス・制度・政策
