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· 出席者は記録者が印を付ける。
· 出席できなかったスタッフは、記録を読んでから欄に署名（捺印）する事
一行あける。
＜連絡事項＞

· クリスマス会～午前中は、メモリアルホールにて演芸会開催されます。9：00～患者様移動開

始となりますので、誘導スタッフは、9：00～出発出来る様に声掛けしていき

ましょう。手順等は、スタッフオフィスに貼ってあります。メモリアルホー

ルは、階段多い為転倒等に十分注意して誘導していきましょう。終了は、11：

00の予定となっています。

午後は、病棟のクリスマス会となっています。

　　　　　　　　　小グループの出し物・ジャンケン大会があり景品も準備されています。

　　　　　　　　　その後ケーキと飲み物となります。

＜患者様連絡事項＞

・伊藤　雄一様～本日、妹様と一緒に10：30～ランチを目的に外出されています。

　　　　　　　　今後については妹様の体調が悪くなる等の事情があった場合は当院の

　　　　　　　　施設入所を検討しているとの事でした。

・上村　みわ様～本日、兄嫁様と従兄弟様が面会に来られています。表情穏やかにお話されて

います。SWと兄嫁様・姪様と面談実施しています。保護者である兄様が亡くなっている事から、保護者の変更が必要である事を説明し、兄嫁様に保護者になって頂く事で了承をされています。H24.1.14(土)10：30主治医面談を実施して、保護者変更の手続きを取って頂く予定となっています。

＜注目患者様ＮＣＰ評価・検討＞

・上村　みわ様～足の違和感や「背が伸びる。」との訴えあり。又、帰宅に関する訴えも聞かれて

います。日課・プログラムの取り組み状況、睡眠状況の観察・確認を行っていきましょう。所在確認も併せてこまめに行っていきましょう。

・浅野　秀子様～焦燥感からイライラした様子が伺えています。（小遣いの受け渡しを気に掛けて

　　　　　　　　いるのものと思われます。）飲水要求・トイレの出入りが増える事はありません。

　　　　　　　　夜間は中途覚醒ありますが、再就床出来ています。

　　　　　　　　日課・プログラムの取り組み状況、睡眠状況の観察・確認を行っていき

ましょう。気分変動による周囲への影響（干渉・トラブル等）も観察・確認

　　　　　　　　し、適宜介入していきましょう。

＜猪股Drケースカンファ・診察状況＞

･日向端　庸男様～1/1　9:00～17:00　外出許可となっています。

・木村　義重様～排泄コントロール目的にてシンラック液2本処方となっています。

　　　　　　　　排泄状況の観察・確認を行っていきましょう。

・五日市　規様～青山荘入所が早くても来年4月になる予定である旨主治医へ情報提供

　　　　　　　　しています。診察にて本人へ主治医より説明を受け了解示しています。

　　　　　　　　今後への不安・焦燥感について観察・確認していきましょう。

・中野渡　鉄男様～便秘時の予測指示が12/24～1/7　まで継続となっています。

　　　　　　　　　排泄状況の観察・確認を行っていきましょう。

・伊藤　雄一様～同室の患者様の氏名を挙げ、「まとわりつかれている。困っているんですよ。」

　　　　　　   と話し、具体的には書き物をしていると覗かれたり、着いて歩いているとの

　　　　　　 　事です。主治医から尋ねられると「（伊藤様が）自分の世界を持っている事が

　　　　　　   羨ましいんだ。」と話しています。主治医より何か支障が出るような事があっ

　　　　　　　 たら、スタッフへ申し出るよう説明を受け了解示しています。

　　　　　　 　周囲との交流状況を観察・確認し、トラブルに至らないよう適宜介入していき

　　　　　　   ましょう。

・布施　邦雄様～「下痢が続いているんですけど･･･スタッフからせかされるから飲んで

　　　　　　　　しまうんですよ。」と話す。主治医より下痢が続いている場合はスタッフ

　　　　　　　　へきちんと申し出て除剤するよう説明を受けています。排泄状況を確認

　　　　　　　　し、適宜センナリドの除剤を勧めていきましょう。

＜症例検討会＞

・布施　邦雄様（58）主：統合失調症　　任意入院　当院1回目

【キーパーソン】父様：週に1度は面会している。又、定期的な外泊訓練も実施している。

【入院の経緯】

教員をしていたが、昭和52年頃から精神変調を訴え八戸市民病院に入院加療。その後上京し電子機器製造会社に従事をするが症状再燃により梅ヶ丘病院。昭和57年帰郷。八戸市民病院にて治療再開するが、服薬中断・幻聴・妄想等の症状再燃により入退院を繰り返す。平成10年4月22日同院退院後より服薬中断、平成11年10月頃より幻聴・妄想顕著となる。更に家族への暴力・興奮・器物破損が認められた為、平成11年11月9日入院となっている。入院時は主に興奮・易怒性・威嚇・易刺激性が認められていた。

【ご家族の希望】

保護者：グループホーム等の施設へ入所

【現在の問題点と改善点】

①自己管理能力について

→寝具交換を通し、自己管理能力への援助を実施している。周囲への依存的な言動がある反面、

介入に対し、拒絶的となる事がある。本人が持つ今後の生活設定を通し、日常生活に反映出来るよう支援する必要がある。

②社会性について

→買い物先にて自己中心的な行動があり、介入しているが、了解の悪さあり。社会的地位のある

　教員という職に就いていたという意識が認知障害の背景の一因として考えられる。

　社会資源の活用への援助を積極的に行い、ルールやマナーを習得していく必要がある。

【今後、必要と考えられる支援】

・家族に、今後の意向について詳細を確認する必要がある。その上で、提供可能なサービスを検討していく。

・自己管理能力への援助を行い、日常生活能力の維持・改善を図る事が出来るように支援していく。






















