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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）すること。

＜連絡事項＞

・5/16　15：30より奨励金配布となっている為、印鑑を持参すること。尚、シャチハタは不可。

・5/20　欠席者懇談会を実施予定。

・第1回法人研修

日時:6月11日(火)　6月12日(水)　17:30～18:30
場所:メンタルケア病棟4階メモリアルホール
研修内容:「感染症と予防対策」
講師:感染対策委員会委員長　佐藤志穂
※対象者は出席簿に記載の上、参加すること。

＜利用者様情報＞

・北村　奈美様～12:30頃「緊急なら相談してもいいと先生に言われました。」と架電あり。「元交際相手に情報をもらされて待ち伏せされるから、帰宅時間を特定スタッフにいわないで欲しい」いうことと、担当スタッフを変えてほしいとの要望が聞かれている。どちらの要望も検討することを伝え、元交際相手に触られたくないということを、全スタッフに伝えておくと説明している。

・赤石　陽介様～本日利用日ではないが来所されており、面談を行っている。現在血便があり、日赤病院を受診しているとのこと。日赤病院としては、「筋組織が崩壊している可能性がある」「薬の副作用かもしれない」と言われたと話し、「胃からきている」とも言われたとのこと。CTや採血などの検査を行っており、来週の火、水曜日辺り（5/21か5/22頃）に結果が出ると話す。飲酒を控え、食事を摂り、睡眠も十分に取るように促すが、「4日くらい眠れてなくて、ご飯も食べていない。食べると吐くから。」と話す。飲酒は血便が見られてからしてはいないとのこと。胃部不快については、吐気と脈打つような痛みがあると話している。デイケア利用についても相談あり、今後、津軽のおばあさんの所へ行く為、デイケアと外来を月1回にしたいと話す。現在は身体的に調子が悪いこともあるので、最初に内科的治療を専念する方を優先して欲しい旨を伝えている。しかし、「津軽へ行く」ということについての意志が強い。介護を24時間体制でやることは簡単なことではないことを説明するが、「大丈夫だよ。何とかなるよ。」と楽観的である。津軽に行く為、月1回（月曜日、第1週）の利用と外来受診になっていると話す。スタッフ側としては、主治医、関係部署、母様と連絡を取って、今後の対応を決めていくこととする。

・繁名　和恵様～来所時から頭痛を訴えており、頓服薬服薬するものの、不調の訴えは変わらず聞かれている。その後青山荘にて食事を摂る際に、青山荘スタッフと相談するように伝えると、「14:00までは居ると約束してきた。」と話されている。その後は、静養室で休んでいることが目立っており、プログラムに参加できずにいる。

・古舘　ヨリ様～昨日睡眠不安定を理由に欠席している為、来所時に状況確認している。睡眠状況について確認すると、昨日は22：30に入眠することできたが2：00頃のトイレ覚醒後、再入眠しても熟睡感なく目覚めてしまうと話されている。睡眠時間を確保する目的で、就床時間を早めてみるようアドバイスすると納得されており、「9：30頃にしてみようかな」と話している。頭痛については完全に治まってはいないが、休んだことで軽減したとのこと。また「アパートが静か過ぎて怖いんだよ」と不安感を訴えており、「下の部屋に大工さんが住んでいるはずなのに全然音が聞こえないから怖い」と話されている。単に下の部屋の住人が留守にしているだけという可能性もあることを伝えるが「うーん」と腑に落ちていない様子見られている。

・菅原　信正様～本人様から架電あり、今朝、市民病院を退院したと報告。自傷行為について謝罪聞かれている為、スタッフの対応にも至らなさがあったことを伝えている。来週月曜日に当院受診予定と話されている為、外来にて本人と直接話しをしたいことを伝えると了承されている。自傷行為については、「異動のスタッフに対していらっとしたことは確かだし、そのことで幸房に対してのやる気をなくして、全てがどうでもよくなった」と振り返りながら話をされている。今後については、「デイケアに復帰するつもり」と話されているが、飲酒の事実が他メンバーの耳に入っていないかを気にする発言あり。他者の耳には入っていないことを伝えると、「自分は普通に行動するつもりだけど、他の人から白い目で見られるようなら酒に走るかもしれない」と訴えている。スタッフも周囲との関係は気を配るが、気がかりがあった場合には衝動行為の前に相談して頂きたいことを伝えると了承されている。

・田中　一様～昨日帰宅後、2重服薬したとのことで、病院に電話連絡している。本日朝、外来に行き、調整した薬を服用されており、外来にて再処方されている。その後、眠気の訴えは無く、プログラムの参加状況も良好となっている。

・其田　淑子様～日付を間違うことなく内服をセットすることが出来ているが、日付が違う場所から薬を取っている様子が見られている。本人様は、「ちゃんと考えて取った。」と話されている。スタッフから、カレンダーを利用し、カレンダーにサインをして確認する方法を伝えると、やってみると話されている。

・高島　吉太郎様～便失禁が見られており、ホールにて便をテーブルの上に出す行為が見られている。昨日、便汚染をした衣類を洗っているとの情報が聞かれており、腹痛はないが、便は柔らかいと話されている。下痢をしているわけでなく、毎日出ているとのこと。

・村上　元道様～本日の診察にて、一般就労をしたいことを担当医に伝えたと報告されている。本人様からは、「実際働くとなれば、生活保護を受けている今よりも収入が減ることになるし、もし生活が苦しくなっちゃうと、負担になって病状が悪化するかもしれないと言われた。」と話されている。また、「これから今の生活の状況も考えていきながら、仕事のことを考えてみる。」とも話されており、スタッフからは伝えることが出来たことを評価し、今後の金銭管理を含めた生活状況を一緒に考えていくことを伝えている。

＜事例検討＞

駒木　洋士様（59）主病名：非定型精神病　合併症：椎間板ヘルニア

検討内容

目標、計画の見直し

長期目標

再発せずに、現在の生活を維持する。

中期目標

①服薬を忘れずに行ない、気分変動や睡眠状況を安定させる。

②不調や不安等を言語化し、スタッフへ伝えることができる。

③体重が増えないよう、間食を減らし、徒歩での移動を心掛ける。

短期目標

①服薬を忘れずに行うことができる。　

②気分の落ち込みがある時は、スタッフに声を掛けて相談する。　

③栄養指導に忘れずに参加する。

治療計画
①通所日には服薬管理、睡眠状況、気分の落ち込みが無いかを確認し、病状の変化を観察する。

②自宅での作業状況（資格取得の為の勉強）を確認し、疲れの有無を確認し、①通所日には服薬管理、睡眠状況、気分の落ち込みが無いかを確認し、病状の変化を観察する。

②自宅での作業状況（資格取得の為の勉強）を確認し、疲れの有無を確認し、躁転を防ぐ。

現状

・福祉住環境コーディネーターの資格をとりたいと話されていたが、やると調子を崩してしまうとのことで、現在は取り組まれていない。

・以前、金曜日を利用としていたが、整形の受診に行く為に、金曜日を外している。

・一時的に青明舎に通っていたこともあり、現在は登録はされているが、行っていない様子。

・訪問看護については、最初拒否をしていたものの、現在は利用しているとのこと。

検討結果

・治療計画の②を[自宅での生活状況と疲れの有無を確認し、躁転を防ぐ。]に変更。

・治療計画の③として、[腰痛の有無を含め、体調の確認を行う。]を追加。

高阪　博英様（58）主病名：アルコール依存症　合併症：肝硬変、慢性膵炎、C型肝炎

検討内容

計画の立案

入院の経緯
2回目の退院後、たびたび飲酒はしていた。徐々に飲酒コントロールが出来なくなり、飲酒量が増加。平成25年2月3日より、胃部の不快感が強く食事摂取が出来ない状態となり、2月6日に入院。

入院後はアルコール依存症治療プログラムを実施。再飲酒のきっかけとして、冬季になり受診間隔を伸ばしたことで、室内で過ごす時間が多くなったことが原因とのこと。治療のリズムを崩すことなく、時に冬場は趣味活動を行うことで、時間の空間を埋めていきたいと話す。外出訓練をするが、飲酒行為は見られていない。退院後は三沢に住み、デイケア、訪問看護を2回/週として継続利用していく。

退院後の問題

1. 再飲酒したとき、誰にも言えず連続飲酒に繋がる可能性がある。

2. 本人自身が病気の症状や生命の危険性について十分認識できていない。

3. 退院後職場や友人関係の馴れ合いから、再飲酒する危険性がある。

長期目標
再飲酒なく、三沢での生活を続ける。

中期目標

治療のリズムを崩さず、生活のペースを確立する。

短期目標
①デイケア、訪問看護、他科受診のペースを守る。

②再飲酒時には、相談しやすい所へ話す。

治療計画
①関係機関利用状況や他科受診の様子を確認し、月間スケジュールを把握していく。

②アルコール依存症治療プログラムへの参加を促し、飲酒やアルコールに対する本人の訴えを確認していく。

現状
・内科や整形の受診があり、予定が未定とのこと。次回来所時、どのようになるか予定を伝えると話している。

・何も連絡が無く来所しないときは、すぐに連絡をして確認する。また、デイケアを週に2～3回休んだ場合は、外来から妹様に連絡する予定。

・糖尿病とは記載されていないものの、血糖値などの数値は悪い。

・生活していく上での認知機能については、大きな問題は無い。

検討内容

・金曜日に内科や整形受診が被ってしまう可能性がある為、重ならないように予定を組んでもらい、上記計画のように関わっていく。

＜外来患者様情報＞

・古館　正行様～落ち着きの無さや独語が目立っている。その為、処方内容がロナセン4㎎2錠から4錠に増薬となっている。

・中居　美津子様～ナイトケアの八木橋牧雄様がストーカーするとの訴えが聞かれている。トラブルは無いが、ナイトケアでの様子に注意するようにとの指示あり。

