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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＞

・7/10（火）11（水）17:30～、メンタルケア病棟4階にて第1回法人研修（「感染症の基礎知識（清潔と不潔の区別）」講師：佐藤SGM）実施予定。

・7/17（火）18（水）17:30～、メンタルケア病棟3階にて第2回院内研修（｢クレーム対応について｣講師：接遇向上委員会　福士委員長）実施予定。7/10までに出欠の入力をすること。

・明日から2日間、第二班の職員研修旅行。通所では、木村Ns、柴田PSWが参加。

・本日、身だしなみ自己チェック表を配布。他己評価はSGMに評価してもらい、13日までに所定の封筒に提出すること。

・本日より2日間、看護学生が見学のため、来所。

＜疾患別診療計画書の検討1＞

澤口　直美様（39）躁うつ病　主治医：川端Ｄｒ　担当：川井　

入院歴
1回目入院　　S63.10.28～S63.11.26　　八戸赤十字病院

　　　　　　　　　　　　　　以降同院に25回の入院歴あり

26回目入院　H21.5.26～H21.10.14　　　青南病院

27回目〃　　H21.10.19～H22.5.4　　　　　〃

治療歴

· 日赤病院、湊病院　デイケア　⇒中断(意欲の減退、場に適応できず)

· 青南病院デイケア

· 訪問看護

利用目的

· 基本的生活習慣の修得

· 身体機能の維持

· 対人関係の改善

· 作業能力･持続性の向上

· 病識を身につける

長期目標

症状悪化せず生活し、今後単身生活が出来るようになる。

中期目標

①症状の変化があっても、自分でコントロールできるようになる。

②体重を減らす。

短期目標

①体重や睡眠状況についてスタッフに相談する。

②エアロビクス、運動プログラムに参加する。

治療計画

①不安や悩みを相談出来る環境を作り、面談を行い生活状況の確認をする。自宅での生活状況を確認し、プログラムで学んだ事は活用できるよう促す。

②利用日に体重測定し、間食･食事内容の確認を行なう。

現　　症

· 気分高揚(浮き沈みがある)

· 頑張りすぎ、気にしすぎな面がある

· 声を掛けると納得し、気を付けることができる

· 徐々に体重が減ってきている

· 不調のために欠席する事がある

· 以前トラブルとなった特定メンバーの発言など、相手が気になる

· 外来ではデイケアに来ると“疲れる”と(興味を持つと休憩等の枠組みが守れない)

· 間食は少しだけ(症状悪化時に食事を摂らなくなる。現在は間食が多い)

検討結果

· 気分の変化について、特に落ち込みは自覚することができている。高揚については、他者に指摘される事で気付く事が出きるため、引き続き様子観察を行ない、気付いた点は本人に伝えていく。

· 体重を毎日測定しており、バイタル測定のメモ用紙裏に記入している。スタッフは見落とさないよう、記録に記入していく。

＜疾患別診療計画書の検討2＞

本多富美様(43)情緒不安定性人格障害　合併症：アルコール依存症　主治医：田名部Dr　担当：木村

入院歴
初回入院　H12.6.7～　　　　　　　青南病院

以降同院に6回の入院歴(いずれも退院後3～10日で再入院を繰り返す)

最終入院　H16.11.25～H19.6.21

治療歴

退院のたびに、青南病院デイケアを利用

利用目的

再入院せず、地域生活を継続(“ほどほど”を掴む)

長期目標
再入院せず、地域生活を継続する

中期目標

1 日中は自宅から出る。

2 不安を1人で抱え込まない。

短期目標

①日中に寝込む事無く、活動場所を持って参加。

②自分の考えている事を相談･表現出来る場所を作る。

治療計画

①定期的なデイケアの利用と、うみねこ幸房利用状況の確認

②悩み事をスタッフへ相談できる環境を提供していく。

③衝動行為に走る前にスタッフへ自分の気持ちを伝えることが出来る。

現　　症

· 対人面でのストレス、厭世感が強まると衝動的に飲酒

· 状態が良いと感じると頑張ってしまい、ペースを崩して外に出ることが出来ない

· ペースを崩すと無気力･抑うつが強まる

· ほどほどを掴めずに休む事が出来ない

· 金銭面で家族(主に父)から貸してと要求されることがストレス

· 身体の傷も絶えず、自傷行為によるものもある

· 眠れないときに薬を自己調整･過剰服薬

· 抑うつが強いと自室から出られない

· 悩みを溜め込んで発散のために自傷行為

検討結果

· 傷があった際には、故意かそうでないかの見極めをしながら、慎重に関わっていく。

· 本人が無理をしていると思われる過活動状況では、今行なっている行動を一旦停止させ、落ち着かせるようにする。

＜利用者様情報＞

· 駒木　洋士　様～通所までの道中で吐き気があったと来所時に報告がある。思い当たる原因は無いとのこと。最近、暑くなってきたせいか、食事量も落ち、体調のリズムが崩れているとのこと。その後不調の訴えは無いが、継続して様子を観察していく。

· 宮　　陽子　様～昨日、定時になっても来所せず連絡も取れない為、青明舎スタッフと本人宅を訪問している。鍵は開いているが本人には会えず、メモを残してくる。その後、本人からの連絡はない。訪問時の様子を兄様へ報告し、関係部署に情報提供している。

· 高田　マキ　様～昼頃来所し、担当スタッフと面談を行なっている。市から子宮外検診の案内が来たとのことで、検診を受けても大丈夫かと相談している。詳しい事は、訪問看護や八戸クリニックの看護師に確認するようアドバイスしている。その後電話にて｢(八戸労災病院で)検診を受けることにした。来週の予定｣と連絡がある。予約をしていないとのことで、予め連絡し予約を取るよう勧めると｢番号教えて｣と執拗にスタッフに依頼している。病院の電話番号は、電話帳や番号問い合わせ専用のダイヤルで調べられることを伝え、自身で調べて予約して行くよう促すと、返答せずそのまま電話を切られている。

· 細越　定生　様～月曜日のデイケア終了時に、通所を退所するとスタッフに話している。主治医に報告するため、次回外来診察日である12日までは｢我慢して来る｣と話されている。

· 北村　奈美　様～昨日通所に電話あり、｢主治医から青山荘利用を勧められたが、朝から定時に通所して頑張って居られれば、自分は慣れたデイケアが良い｣として、8月10日～毎週金曜、デイケアの利用再開を予定している。

· 古舘　ヨリ　様～訪問看護より情報提供あり。本日訪問時、昼前に就床前薬を服用してしまったと本人から報告あり、昼･夕の薬は残っている為、それらをずらして服用するよう指導したとのこと。また、服薬管理方法を次のように変更した；①服用後の薬包は取っておく。②ボードには１包ずつセットする。主治医からは様子観察の指示を受けている。

· 久保　清美　様～6/29アパートに駐車していた車の後部ドア窓ガラス（運転席側）にひびが入っている事に気付き、月曜に車が修理から戻ってきたとの事。修理代に17,500円かかり、自身の貯金から支払いを済ませている。大家に内緒で駐車している為、この事については報告しておらず、盗難も無い為警察への届出も行っていないとの事。駐車代には月2,000円の支払いが生じるとの事。本日、アパート契約更新予定であり、姉様と相談した上で駐車の件について大家と相談してみるよう促している。

· 馬渡　武光　様～本日昼食時に出されたリンゴを床に落としてしまっている。不衛生である為、食べないよう注意するが、そのまま流し台で洗って食べている。

· 前野　義勝　様～本日の夕食を注文していないと言い、ナイトケアを欠席すると話されている。夕食を注文していないから休むのかとたずねると｢用事があるから｣と答えている。金曜日の夕食発注をスタッフに依頼しており、自分で注文表に記入するよう促すと、｢明日丸を付けに行く｣と応じている。

· 八木橋　牧雄様～酒臭ないが、手指震顫が見られている。継続して、本人の状態観察を行なっていく。

· 村上　元道　様～昨日デイナイト利用時に、「今朝は幸房からの電話で起きたよ。昨日の夜、薬飲む時間が遅くなったから。」とうみねこ幸房に遅刻したことについて話されている。昨日夕は、夕食後薬をすぐに服用することができている。

＜外来情報＞

· 吉田　富秋　様～禁煙を続けているということで、主治医から｢頑張っていますね｣と声を掛けられている。

· 高橋　幸雄　様～主治医から、もっと体重を減らすようにと指導されている。

· 巴　　勇樹　様～主治医から、もっと体重を減らすようにと指導されている。

