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平成２４年４月１９日(木)　　　　　　司会：柴田　真弥　記録：上野　葉子
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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
＜連絡事項＞

· 本日、ローテーション研修スタッフ4名。大久保吉経、三浦真美、工藤圭子、木戸口秀悦。木戸口ＯＴは4/23（月）まで。

· 本日、小坂君子様の療養検討会実施。場所：西病棟　参加：木村・小島

· 明日13：30～六角堂祭。18：00～春の会実施。時間厳守で参加すること。

· 下半期人事考課面談　4/19（木）14：00～柴田　　14：30～相内

4/20（金）14：00～李　　　14：30～大谷地

· 4/24（火）医局コメディカル部署懇談会。

· 4/26（木）奨励金支給。印鑑持参（シャチハタ不可）。時間厳守、私語厳禁。

· 5月第1週、部署ミーティング実施予定。5/7部署懇談会。

· 5/4医事統計締め切り。4/24までに作成し、ＳＧＭに提出すること。

＜事業報告＞

○プログラム検討

· 5月プログラム計画書提出

· 園芸プログラム企画書作成済⇒ＡＯＭへ提出中

· 今後は、疾患別プログラム、自主企画を盛り込んだ新プログラム枠を検討していく。

○パス・書式検討

· 通所利用時のマニュアル、書式の検討を行っていく。以下の流れで作成予定。

情報収集⇒ケアアセスメント（希望聴取・能力評価）⇒疾患別治療計画立案⇒利用

○治療環境整備

· 5月環境整備予定表作成中

· 今後は、防災設備・備品チェックも担当し実施していく。
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○Ｈ24年度の業務担当

＜通所　疾患別等診療計画立案＞

上久保　善郎様（47）男性　生年月日：S40.9.11

【主治医】安ヶ平Ｄｒ　【担当職員】高森

【診断名】統合失調症　　【既往歴】なし

【治療・入院歴】

　Ｈ4年2月3日 ～Ｈ4年4月27日　　入院　八戸赤十字病院　統合失調症（幻聴・暴力・自閉）

　Ｈ4年4月　　 ～Ｈ4年11月　　　　通院　八戸赤十字病院　統合失調症

　Ｈ7年5月　　 ～Ｈ10年9月　　　　通院　八戸赤十字病院　統合失調症

Ｈ12年7月5日～Ｈ18年11月17日　入院　青南病院　統合失調症（追跡妄想・不潔好褥）

【生活歴】

　　下田町にて同胞2名の長男として出生。三沢高校卒業後、一浪し東京農業短期大学入学。

　「勉強についていけなかった。楽しくなかった」と半年ほどで通わなくなり、Ｓ60年自主退学。

　Ｓ63年頃まで東京でアルバイトをして暮らしていたが、どれも長続きしなかった。Ｓ63年帰郷し、実家の農家手伝いを行っていたが、職業安定所で仕事を探しては上京し、「上司が嫌だった」「仕事が合わなかった」と1ヶ月やその日のうちに帰郷することを繰り返していた。その後は、競馬だけを目的として、日帰りで上京することもある。

【病状】幻聴、妄想、暴力、自閉、感情鈍磨、意欲低下。怠薬、飲酒等で再発している。

【現症】・陰性症状がみられる（意欲低下、感情鈍磨）

　　　 ・口渇から多飲水傾向。⇒水中毒、薬剤血中濃度の減少の危険性がある。

　　　 ・興味が持てないことに関しては取り組む意志がない。

　　　 ・性的な発言がある。

【現在の状況】

· 自宅では農作業を行い、週2回（火・木）デイケアに通っている。日中の活動は出来ているが、自宅・デイケア以外の外部との交流がみられない。

· 水分摂取過多。来所時と帰宅時の体重が＋2～5kg変動する。

⇒来所時は体重チェック実施。自分から測定に来られ、全く意識がない訳ではない様子。

⇒水分多量摂取した後、所構わず嘔吐することがある、

· 性的な発言や、ボディタッチがある。スタッフから指摘するが改善はない。人を選んで行っている様子。

【利用目的】

· デイケア通所を通じて、自宅以外での社会との繋がりを持つ。

· 服薬管理、病状・体調管理を行う。

【目標】

長期病状安定を図り家業の手伝い等、現状維持に努める。

中期①病識を身につける。

②食事量、飲水量の把握をしながら体重の減量を図る。　

③性的な言動を慎む。

短期①疾病・服薬プログラムに参加し病気の理解を深める。

②運動プログラムに積極的に参加をする。　

③性的な言動を減らす。

【今後の目標及び内容の指摘事項】

· 治療計画を立案するときは、評価基準が明確であるように、利用目的や主病に即した内容であること。

· 目的、治療計画は早急に立案していく。

＜利用者様情報＞

· 細越　定生様～ローテーション研修スタッフに執拗に話し掛けており、相手の態度に腹を立

て、声を荒げることがある。スタッフが仲介すると、「気を遣って頂いてすみません。クールダウンしました」と話されている。怒った理由について問うと、「質問したことを曖昧に濁されたからなんなんだよと思った」と話しており、冷静に自己分析している。

· 東海林康之様～今月に入って2回、昼食後薬を飲み忘れそうになったことがあり。以前内服

を自己調整していたこともあり、担当医より服薬管理について検討するように指示がある。本人に相談したところ、「飲み忘れていない。やらなくてもいい」と話されている。

· 平　康子　様～本日の昼食後薬を忘れており、一度グループホームに取りに戻られている。

今後、内服を忘れないように対策を考えていく。

· 高橋　洋子様～本日、連絡なく欠席しており、娘様に所在を確認している。自宅に置いてき

た為、休んでいるとの情報。自宅に電話がない為、欠席の際の連絡方法について本人と娘様に説明し、検討していく。

＜外来情報＞

· 細越　定生様～5/10採血予定（食前）

· 山田　吉夫様～日中の時間を持て余すと困るから、デイケアに行くようにと担当医から説明

されているが、返答せず。

