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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＞

・平成26年度医療福祉学会のPPT提出について
平成26年10月15日までに提出すること。その後の編集作業・印刷作業等がある為、提出期限厳守し、提出がどうしても間に合わない場合には、各部署・領域の教育委員会まで連絡すること。
格納場所：みんなの共有→委員会→H26年教育委員会→医療福祉学会→PPTはこちら
・ローテーション研修について
西病棟配属の看護師、猪俣　典子のローテーション研修が10月8日（水）に予定されている。時間：8：00～16：00（16：00からはローテーション先でレポート作成を行う。）
＜青明舎登録者情報＞
・高柳　和子　様～10月1日定期訪問実施。洗濯物を部屋の中で干しており、「外に干したいけど、虫がいるから干せない。家の中にも時折ダニなどの虫がいるが、バナナを置くと虫がバナナに寄っていくから、窓のそばにバナナを置いている」と話している。食生活について確認すると肉や魚、野菜などバランスよく食べるように心がけているとのこと。生活で困っていることはないか確認すると困っていることはないと話している。
・大久保　恒夫様～10月3日定期訪問実施。部屋は整理されたようであるが、床には一部ほこりが残っている。体調は問題ないとのことだが、薬について「もっと軽い薬ないかな。」と話している。睡眠は10時間ほど眠れており、熟睡感もあるとのこと。日中の口渇については、8月の変薬から以前より良くなっているが、体のこわばりを気にしている。担当医から薬の調整はしても良いと言われたが、調整して飲むと手の振るえの症状がでるとのことで、現在は調整せずに飲んでいると話している。青南病院薬局長に相談すると「様子を見てください。」と言われるとのことで、「もうずっと『様子を見て』って言われている。」とやや不満そうな様子がある。「タバコも吸うから副作用が強いのかな。」と話し、1日のタバコの本数を聞くと10本前後だとのこと。薬の調整などは、今の症状を主治医に相談するのが良いことをスタッフから伝えると、「デイケアの人にもそう言われた。」と答えている。
・大久保　律子様～10月3日定期訪問実施。部屋の荷物や化粧道具の周りを整理した様子が伺えるが、床の一部にはほこりが見える。体調を聞くと最近まで悪かったとのことで、口の渇きの為に水分を大量に摂ってしまうが、その状態でタバコを吸うと吐き気がし、タバコ1本吸ってトイレに吐きに行くというのを1日に何度も繰り返していたと話している。デイケアの職員に相談したところ、大量の飲水を防ぐ為の対策をメモに書いて渡してくれたとのことで、そのメモをスタッフに見せている。現在、その対策を何個か実行し、吐くことはなくなったとのこと。デイケア職員のアドバイスを素直に実行していることを評価している。他に不調はなく、ストレス発散の為に行く月2回のカラオケが楽しみであると話している。運動はやりたくないと言いながらも、炭酸飲料が欲しい時は外の自動販売機に買いに行くので、5階と地上の間の階段を頑張って移動しているとのこと。デイケアに行くのは面倒だが、行くと行ったなりに外の空気を吸い、他人と話し、ためになる話を聞けるのは「精神的にいいみたい。」と話している。その気づきを大切にし、積極的にデイケアに行くよう伝えている。
・清水　秋男　様～10月4日定期訪問実施。台所や居間は整理され綺麗に保たれている。食事睡眠に問題ないこと。五十肩の痛みは相変わらずで、仕事は休まずに行っているが、仕事ではあまり重い物を持たないようにしていると話している。滝沢整形外科から薬を貰っているということで、先日の受診時にその薬を青南病院の主治医に見せたとのこと。精神面について、誰かと一緒の時はいいが、1人だと落ち込む時があると話している。また、風邪を引くことに不安を感じており、「あらかじめ風邪薬をもらっておくことはできないかな。」と話している為、薬は先生に相談し、まずは風邪を引かないようにするのが大切であることを伝えている。現在困っていることとして、リンゴを一箱買いたいが、無料で配達しているところがないかとのことで、日用品や食料品を配達してくれるサービスを調べて後で説明することを約束している。

・我満　奈津紀様～10月4日定期訪問実施。体調は問題なく、食事睡眠もとれているとのこと。以前の受診で増えた薬が、飲み始めは良かったが、今は日中の眠気が気になると話している。次の受診が10月11日とのことで、先生に相談するよう声掛けしている。タバコは1日10本前後で、落ち着いているとのこと。スタッフに料理や掃除について相談しており、自分で認識して改善しようとしていることを評価している。冬になると寒くて動かないことや、外出も控えるとのことで、秋の過ごしやすい時期に一度部屋を片付けたいと話し、青明舎のスタッフに支援してほしいと希望している。デイケアのない火・木・土曜を希望している。人間関係について、積極的に誰かと交流はもっていないが、かえってそれが安定につながっているかもしれないと話している。デイケアスタッフにも、本人が人間関係のストレスに弱いと指摘されたことを振り返り、不必要なトラブルを避けていることをスタッフから評価している。娘の学校では後期が始まり、進級するまではデイケアに継続的に行くのが本人の目標であると話している。
・中居　美津子様～10月5日定期訪問実施。綺麗な座布団を敷いてくれ、スタッフに座るよう促している。こたつ周りが片付いており、それを指摘するとこたつの下の敷物を洗濯したと話している。敷物を洗濯し、それに伴って荷物の整理も出来ていることを評価している。反射式のストーブがでており、冬はこれを使っているとのこと。反射式は毎年使っているが、去年猫がやけどしそうになってなるべく近づけないようにしていると話している。反射式ストーブを使うのであれば、猫の為にも、周りを掃除しなくてはならないことを指摘すると、「そうですね。」と素直に同意している。一度には荷物の整理ができないと思われるので、少しずつストーブ周りを片付けるよう進言している。

・松川　順子　様～妹様より連絡あり、本人がお金に困っているとの事で、月1万円ほど本人に貸しているとのこと。金銭の使用状況を確認すると、携帯電話の使用料が高額となっており、先日携帯電話のショップに行ってプランを見直してきたと話している。スタッフに対して金銭的に困っているとの訴えはなく、やりくりできていると話している為、今後金銭使用状況を確認し、様子を見ながら本人へ介入していく。
＜グループホーム入所者情報＞
・松永　勘五郎様～現在体重が48.5㎏で、多少の減量が見られている。食事内容としては、朝はパン、昼はうみねこ幸房、夜は弁当を買ってきて食べていると話しており、状態に大きな変化はない。以前話していたうみねこ幸房に行かないと話した件については、以降本人から同様の訴えはなく、継続して通っている様子。何か状態に変化があった際には、適時対応を行っていく。

＜利用者情報＞
・東海林　康之様～来所時から眩暈等の身体不調を訴えており、運動療法時は途中でしゃがみ込むことがある為状況を確認。｢貧血かな？｣等と話しており、不眠等の他の不調はないとのこと。運動療法等は欠席し、不調が続くようであれば主治医へ相談するよう伝えている。来所時には身体状況を確認していき、適時介入していく。
・板橋　利美　様～本人の金銭管理について、青風荘・青陽館スタッフ間で相談を実施。月1回入所料の引き落としを依頼されるが、本人の通帳の残高が合わず、いつの間にか現金を所持しているとのこと。先月、青風荘スタッフが本人に確認したところはぐらかされたとのことで、青陽館の方で何か聞いていないかとの確認があり、青陽館では金銭の引き落としについての情報がないことを説明している。また、物のやり取り（お金を渡して購入してもらう）については、大久保康弘様から他言しないことを条件に申し出があったため、大久保様にのみ指導していることを青風荘スタッフに伝えている。金銭の引き落としに関しては、青風荘スタッフから確認し、通所利用者様が絡んでくるようであれば、通所側も介入していくこととしている。
・大下　良悦　様～八戸赤十字病院呼吸器科受診。胸部X-Pと採血を施行し、結果は前回より良くなってきているとのこと。クラビット4日分、カルバシステン、レスプレンが7日分処方となっている。次回の10月9日の予約が10月17日に変更となり、エリスロンが不足しないよう10日分処方されている。受診後は自室にて静養しており、体温は37℃台で経過。特に体調は悪くないとのことで時々ホ－ルにてテレビを観たりコ－ヒ－を飲んだりして静かに過ごしている。来所時には身体状況を確認していき、不調が見られた際には適時介入をしていく。
・高島　吉太郎様～身体能力の低下がみられ、青風荘での生活が困難であることから、平成26年10月6日「南山苑」入所となる為、デイナイトケアは、10月3日付けで利用中止となる。
＜事例検討＞

カンファレンスシート（繁名　和恵様）
実施日：H26年10月6日（月）13：30～14：00

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　担当チーム：佐々木　慶長

検討内容　

	氏名
	繁名　和恵
	性別
	女
	年齢
	50
	生年月日
	S39年1月1日

	主病名
	統合失調症
	合併症
	慢性腎炎

	治療方針（医師の指示）
	基本的生活習慣の修得　　対人関係技能の向上　　作業遂行能力の維持・向上　　病識を身につける　　社会資源の利用

	本人希望
	現在の生活を維持する

	家族希望
	現在の生活を維持する

	入院歴
	計　5回（最終：平成17年9月～平成18年4月）

	通所歴
	1回目

今回：平成19年4月2日～現在　　（週5回/月～金曜日）

	その他サービス利用
	訪問看護：隔週土曜日


	住居：グループホームあおぞら
	家族構成：両親ともに他界。市内に住んでいる二姉（君枝様）が保護者である。三姉も同じく統合失調症を患い入退院を繰り返している。
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	利用制度
	精神障碍者保健福祉手帳2級
	障害基礎年金2級
	生活保護受給中


【目標・治療計画（現在）】

	長期目標（1年後達成見込み）
	中期目標（半年後達成見込み）
	短期目標（3ヵ月後達成見込み）
	治療計画

	再発せず、地域生活を続ける。
	①疾病管理が行える。
	①不調を感じた際に自己対処が出来る。
	①-1　不調の原因や兆しを把握し、不調の予防と対処が行えるようになる。（不調を感じた際は、まず相談・適切な服薬を行う）

①-2　水分を摂りすぎて体調を崩さないようにする。(一日2～3ℓ以内で留めるようにする)

	
	②規則正しい生活を送る。
	②デイケアを休まず利用し、安定した生活リズムを保つ。
	②些細な不調を理由にデイケアを欠席しないようにする。来所可能な場合には来所する。

	
	③家事動作能力の維持。
	③炊事・洗濯・掃除を行える。
	③家事は、負担とならない程度に取り組む。


【検討内容】

	短期目標
	実施した結果・現状（達成度○○％）
	今後の対応（目標・計画継続か否か）

	①-1について
	不調を訴えることは毎日のように聞かれており、妄想発言として活発に聞かれている。その際には自分から相談する事が出来ており、休養するか頓服薬を飲むかを相談して決めている。
	目標は継続。休養の際には時間を決めて休んでもらうように促し、出来る限りプログラムに参加できるように促していく。

	①-2について
	口渇の訴えがあるが、それ以外の日でも水分量は多い。頻繁に飲んでいることや、一気飲みをする様子があり、スタッフから指摘しても変化はない。
	目標は継続。水分を自分自身で調節できるように、多飲水を防ぐ為の方法を書いたメモを渡し、実践できるように促していく。

	②について
	グループホームに移ってから欠席の頻度が多くなっており、同じグループホームのメンバーと一緒に休むことがある。
	目標は継続。まずはデイケアに来られないと様々な関わりが出来ないため、可能な限り来所するように促し、生活リズムの安定を図る。

	③について
	以前関係妄想様の発言が聞かれていた際には、青山荘の食事をキャンセルして食べないことがあったが、現在は訴えなく、食事を食べに行っている。自炊についての負担はなく、家事なども問題なく行っている様子。
グループホームのメンバーと食事をして体重が増加傾向にある。先月60.4㎏⇒今月62～63㎏
	現在問題なくできている為、家事動作能力に関する目標は終了とする。しかし、体重増加が見られている為、今後体重の変化を確認していき、体重管理に関する目標を設定していく。


【目標・治療計画（再立案）】

	長期目標（1年後達成見込み）
	中期目標（半年後達成見込み）
	短期目標（3ヵ月後達成見込み）
	治療計画

	再発せず、地域生活を続ける。
	①疾病管理が行える。
	①不調を感じた際に自己対処が出来る。
	①-1　不調の原因や兆しを把握し、不調の予防と対処が行えるようになる。（不調を感じた際は、まず相談・適切な服薬を行う）休養時には時間を決めて休んでもらい、可能な限りプログラムに参加するよう促す。

	
	
	
	①-2　水分を摂りすぎて体調を崩さないようにする。（多飲水を防ぐ方法をメモなどで渡し、自分で対処できるように促していく。）

	
	②規則正しい生活を送る。
	②デイケアを休まず利用し、安定した生活リズムを保つ。
	②些細な不調を理由にデイケアを欠席しないようにする。来所可能な場合には来所する。


＜外来情報＞

・種本　サハ様～HbA1cが7.3％であり、糖尿病が悪化している。現在うみねこ幸房の食事を食べている為、ご飯の量などを調整し、様子をみることとしている。
・下口　政子様～来週祝日であるため、2週間分の処方となっている。
・若松　健一様～作業効率の評価内容について、本人や支援してくれている知人に説明しやすいようにわかりやすい文章で作成するよう指示がある。

