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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
ていく事

＜連絡事項＞

· 4/2よりNPO食事サービス導入について、家族案内作成中。今週来所がない利用者様については、自宅に電話して連絡をとった上で、家族案内を郵送していく。

· 4/15までの間に、青陽館避難訓練（2回目）実施予定。日程は未定で行うため、利用者様にも周知していくこと。

· 小坂君子様の3/27（火）の食事代金について

· 3月の経過連絡表に合わせて、転倒・転落アセスメントを行うこと。

· 金曜日の夕食後、ご飯・味噌汁の内釜は青陽館で保管すること。使用済みの食器は日清に一度返却する。

＜事業報告＞

○プログラム

· 4/2以降のプログラム予定を組んでいる。食事前に、日常生活動作実践（炊飯・味噌汁調理）を組めるように、プログラムの調整を行っている。

○書式

· 4/2からのNPO食事導入、プログラム時間の変更に伴い、日誌・食事管理シートを作成。

· 利用開始時の書類について、4月からの診療報酬改正に合わせて、利用者様の利用目的等を記載できるようなものを作成していく。

○環境整備

· 仕分け用ゴミ箱、傘立て発注・届け済み。各場所に設置している。

· 風呂用掃除用具は、所定の場所に収納する。2階の掃除用具は、洗濯場奥の小部屋への収納を検討。

· 玄関の異臭を指摘されている。脱臭のために、消臭元やコーヒー殻を利用していく。

· 使用済みのバスタオルは放置しないように。洗濯するまでは、バケツに入れて洗濯場に置いておく。

＜利用者様情報＞

· 山田　健次様～昨日、整形外科受診し、右膝の水抜きをしてもらってきたと話されている。

足の調子は良く、「良くなった！」と笑顔で話されている。歩行状態も良好で、痛みはないとのこと。

· 繁名　和恵様～10時になっても来所せず、スタッフが電話連絡すると、そのコール音で起き

たと話されている。すぐに来所すると話されていたが、来所はない。11：50本人より架電あり、「電話したら頭と腰が痛くて眠っていた」と話されている。昼食の時間には来所され、本日は1日デイケアで過ごすと話されている。

· 大久保康弘様～来所直後に浴室へ行き、息を切らして目を見開いたまま立ち尽くしている様

子見られている。シャワー使用の形跡があり、靴下が濡れている状態で、額に汗を多量にかいている。夜間の睡眠が1時間ほどしか取れていないとの事で静養室利用を促すが、落ち着きなく動き回ることや、部屋の壁を叩く、静養室の扉を少し開けて覗く、後ろ向きに歩く等、奇異な行動見られている。急に静養室から出てきて「月を見たい。私は宇宙人です」「科学者を呼んで下さい」「宇宙人に殺される」など話し、スタッフから逃げる様子見られている。又、動作が止まり、食事の摂取や服薬等自力で行う事が困難で、介助要している。自宅では服用されていない薬（朝食後薬2包、昼食後薬3包、夕食後薬3包、就床前薬2包）が確認されている為、薬はスタッフの目の前で服用して頂いている。今後、休日の薬の服用方法について関係機関と検討していく。昨晩は夜間休めていたとの情報あり、昨日と比較すると疎通性は良好。

· 船場　幸子様～4/1より青山荘に移動予定。実質の引越し日程は未定。環境の変化により、病

状に変化が現れる可能性もある。不安を傾聴したり、順を追って混乱しないように説明するなど、配慮していく。

· 中村与一郎様～4/1より青山荘に移動予定。実質の引越し日程は未定だが、「4/1に引越しし

ます」と本人話されている為、事実確認した上で本人に説明していく。

＜事例検討＞

横町　浩様（42）統合失調症　利用開始日：平成13年5月19日（10年9ヶ月）

検討内容
評価と目標・計画の見直し

長期目標
自立した生活をする。

中期目標

①就労を考えている為、各プログラムへ参加し必要なスキルの獲得。

②健康管理の振り返りを行う。
短期目標
①相手に伝わる話し方をする。

②運動プログラムへ参加し体力維持と増加を防ぐ。

治療計画

①一方的な会話とならないよう、不適切な対応が見られた際には振り返りを行い、対人交流技能の向上へとつなる。

②運動プログラム時、体力維持・向上につなげられる様な動きをしているか観察し、適宜声掛けを行う。

③食摂取状況を確認し体重増加につながっていないか振り返りを行う。

現　状

1 について

· 会話の内容は、脈絡無く不適切な場合が多く、スタッフが不適切であることを伝えるが止められない。

· 呂律不良さあり、聞き取りにくい為はっきりと話すようにして欲しいと説明するが、改善はみられない。

· 話し方については、家族からも指摘されると本人話されている。

2 について

· 運動プログラムでは、足は動かしているが、上半身（特に腕）はほとんど動かすことはない。

· 足はよく動かしており、普段から歩く事が多いため、下半身のみ筋肉質である。

③について

· 昼食でのおかわりの量を決めているが、スタッフの目を盗んで多く盛り付けていることがある。

· 昨日より弁当持参している。弁当の他に、ハンバーガー1個とコーンスープを摂取しており、食事量が多い様子。また、内容的にも、野菜より炭水化物やたんぱく質が多い。

· 来所直後、缶飲料（サイダー、ドロリッチ等）を飲んでいる様子が窺える。「楽しみがなくなるよ」と、来所直後のジュースを楽しみにしている様子。

その他

· 病状としては、無為・自閉になる傾向があり、本人は再発のサインとして頭痛を挙げている。

· 夜勤のある仕事で眠らなくなり発症したという経過がある。

· 自己評価は高い。持続力がないが、仕事はすぐにでも出来ると話す。

· 「プログラムをメモしたら（親から）お金がもらえる」「風呂に入らないと怒られる」等、見返りを求めて行動を行う。

結果
· 目標、治療計画：少しずつ達成できそうな目標を設定し、治療計画に具体性を持たせる。

· 本人の病状管理に関連した治療計画を追加する。
＜外来情報＞

・奥山　以依子様～前回の採血にて肝機能の悪化データ―が見られる。次回採血予定。

・中居　美津子様～以前、尿路結石が出来た時に抗生剤を服用したら良くなったとの事で、今回も抗生剤が処方となる。

