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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＞
・看護グループ研修について
日時：2/19（木）、2/23（月）　17:15～17:45　　場所：病院2階会議室

対象：看護スタッフ　　テーマ：「退院に向けてのケア展開」

講師：沼山Ｎｓ

参加対象者は出欠を2/18までに入力すること。
・こころすこやか財団　H26年度第2回啓発講演会について
テーマ：障害者が地域で安心して暮らせるために　～安心生活支援事業の実践から～

講師：社会福祉法人みんなでいきる　副理事長　片桐　公彦氏 

日時：3/7(土)　14:00～15:45

参加者数を把握するため、参加希望者は事前申し込みをすること。
事前申し込み締め切り：3/1

＜青明舎登録者情報＞

・高柳　和子　様～2/4定期訪問実施。食事や睡眠は変わりないが、夢をよく見ると話している。内容を覚えていたり、忘れたりと様々あるとのことだが、夢を見る回数が増えたとのこと。気になるようなら次回受診時に主治医に相談するよう伝えている。また、2/3デイケアに行き、周りが明るく騒いでいるのを煩わしいと感じてしまったとのこと。その際に、他者と比べて自分が1人でいたり、デイケアスタッフが気を遣って話しかけてくれないのかと色々考えたと話している。デイケアに行った日の昼12時半にリスパダールを服用したが、スタッフには言わなかったとのことで、薬が効いてくるまでの2時間がとても辛かったと話している。また、特定の利用者の名前を出し、「あんな風に話を聞いてくれるのはいいな。」と話している。
・松川　順子　様～2/6青山荘で入浴する際、料金は100円だが、60円しかお金を支払わないことがある。不足している事を伝えると、1円玉で15円支払い、そのまま入浴している。入浴後、再度お金が25円分不足していることを伝えると「えっ、そうですか？」と話している。スタッフからお金がないのか尋ねると、「そういう訳ではないですけど」と答えながら、足りない分のお金を支払う素振りはない。お金を数えてから支払わないのか質問すると「数えません。なんか足りないかなとは思ったのですが･･･」と返答あり。足りない分のお金を支払うように説明すると、支払われている。金銭管理に問題が見られている為、状況を確認し、生活訓練の再開など検討していく。
・我満　奈津紀様～2/7定期訪問実施。台所には野菜がそのまま置かれており、居間には書類や物が散乱している。「掃除をしようと思ってもなかなか体が動かずに、自宅では寝てばっかりです。」と話している。料理や入浴は苦ではないが、掃除・洗濯が全く出来ていない為、ヘルパーを導入したいと思っているとのこと。本人よりヘルパーについてどのようなものか知りたいと以前要望があった為、作成した資料を見せながら口頭で説明をしている。2/11に青南病院受診であるため、主治医へヘルパーを導入しても良いか相談してくると話している。3/2までに娘の通信教育費を納付することになっており、今月、障害年金が入れば支払うことは可能とのこと。しかし、その後にあおば高等学校の学費は支払い書がきてみないと分からないと話している。
・東海林　康之様～2/8定期訪問実施。近況を確認すると、風邪症状は鎮静し、何ともないと話している。就労については、2/12に特定相談支援事業所「青明舎」の澤口氏と計画相談などについて相談する予定になっているとのことで、順調に進んでいるという。金銭面では、生活保護費内で遣り繰りできていると話す。しかし、コーラやタバコなどの無駄な出費が多く、なかなか抑えられないとのこと。生活費は、基本的に青木様と折半して上手く遣り繰りしていると話しており、大きな問題はないとのこと。
・青木　紀子　様～2/8定期訪問実施。近況を確認すると、先週、父親が二戸の病院で抗がん剤の投薬を受けてきたと話される。月に2～3回位通院しているそうで、順調に治療が進めば、早くて3月頃に岩手医科大学病院での手術を施行できる様子。大掛かりな手術で心配とのことで、手術には本人も同行し、姉も駆けつける予定と話している。また、東海林様の影響を受け、自分も就労の準備をしていきたいと話しているが、主治医からは父の一件が落ち着いてからにするよう言われているとのこと。

＜利用者情報＞

・根地戸　恵　様～母親へ電話連絡をし、状況確認を実施。子宮の手術は八戸赤十字病院にて施行し、2/7（土）に退院。手術が終了したことで、本人もだいぶ落ち着いたとのこと。疲労感があるとのことで、今週いっぱいは休養することとしている。来週月曜日来所時、体調について再度確認していく。

・長瀬　紘一郎様～本日弟様が来所し、本人様に関する情報提供あり。脳内の膿に対し、最初投薬による治療だったが、2～3日様子を見ても悪化傾向となっていた為、膿を取る為にチューブを設置する手術を施行。手術は成功し、術後リハビリを始めていたが、2/5（木）チューブを除去し、2/6（金）の夜間に意識消失。CTを施行した結果、脳内に多量の出血があり、現在も意識は戻っていない。主治医から家族に対し、延命治療をするかどうかの確認があり、家族で話し合った結果、延命治療はしないと決めたと話している。上記件は関係機関へ連絡している。

＜外来情報＞
・種本　サハ様～整形外科から処方されていた薬がなくなるとのことで、処方して欲しいと話しており、エトドラク（200）2T 2×、ファモチジン（20）1T 1×寝る前、ハップスター2袋処方となっている。

・若松　健一様～受診時にきびがひどくなっているが、薬を塗っていない様子。塗るように指導されている。1週間前から左膝痛があるとのことで、ナパゲルン軟膏が処方されている。

・下口　政子様～爪周囲の皮を自分で取ってしまうと話しており、手袋などをして自分で取る事はしないよう指導されている。

・清水　泰雅様～朝掃除をした後、眠ってしまいデイケアを遅刻すると話しており、ジェイゾロフト（50）2T 2×が2T 1×夕へ変更となっている。

・田中　一　様～ハロマンス筋注実施。

＜事例検討＞

カンファレンスシート（船場　幸子様）

実施日：H27年2月9日（月）13：30～14：00

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　担当チーム：三浦、川井、戸賀沢

検討内容　

	氏名
	船場　幸子　様
	性別
	女
	年齢
	65
	生年月日
	S24年7月5日

	主病名
	統合失調症
	合併症
	なし

	治療方針（医師の指示）
	・安定した病状の維持　　　・地域生活の維持

	本人希望
	グループホームでの生活を維持したい。

	家族希望
	自立した生活をしてほしい。

	入院歴
	計5回（最終：H15年2月12日～H20年5月11日）

	通所歴
	2回目

· 前回：H20年5月12日～H23年2月22日

· 今回：H23年4月1日～現在　　（週4回/月・火・水・金曜日）

	その他サービス利用
	訪問看護1/W

地域活動支援センター｢青明舎｣

	住居：グループホーム　あおぞら
	家族構成
4人姉弟の次女
キーパーソン：長姉（青森市在住1回/2M面会あり。）

	利用制度
	精神障害者保健福祉手帳１級
	障害基礎年金1級
老齢厚生年金
	自立支援医療費制度
重度心身障害者医療費制度

	備考：事例検討に必要な情報を記載


【目標・治療計画（現在）】

	長期目標
	中期目標
	短期目標
	治療計画

	①病状悪化せずにグループホームでの生活に慣れることができる。

②円滑な人間関係を保つ。

③体重を維持していく。


	①困ったこと、不安なことに対処できるようになる。


	①困ったこと、不安なことはスタッフに話し、表現するようにする。


	①困ったことや不安がある際は､職員へ相談する。職員は本人の訴えを傾聴し、不安の軽減を図る。問題解決する場合は、落ち着いた口調で順番に出来事を整理し、本人が納得するような形で解決する。本人が役割に携わっていること、出来ていることを評価し、自信に繋げる。

	
	②用事がある際､自分から他者へ伝えることができる。
	②ＳＳＴに参加し、円滑な対人交流の方法を学ぶ。
	②円滑な対人交流が出来るようにＳＳＴに参加する。職員は､本人が理解できるような内容でアドバイスする。



	
	③体重増加しないよう運動を行う。
	③余暇時間を活用しウォーキングを行う。
	③正しい姿勢でのウォーキングを継続する。職員は､必要時に助言･介入を行い､正しい姿勢でウォーキングを続けられるよう支援する。


【検討内容】

	短期目標
	実施した結果・現状（達成度○○％）
	今後の対応

	①困ったこと、不安なことはスタッフに話し、表現するようにする。
	・グループホーム入居者のインフルエンザに伴い、欠席した際、ストレスが溜まっている様子で、世話人から「外出を控えた方がよい」と言われて怒ったとの情報がある。デイケアに久しぶりに来所した際に、スタッフから状況を確認すると、ゆっくり出来たと話し、本人から上記件の話はない。

・以前、自分から困った事や不安な事を相談できずに調子を崩してしまった経緯がある。病状悪化時は易怒的になることがある。
・H27.4月でグループホーム入居後1年となり、生活には慣れてきている様子。生活に関する困った事や不安はなく、現在のグループホームでずっと生活していきたいと希望している。

・困った事の相談は、書類関係のことは自分から相談できているが、相談できる人がいないと、他の人に相談する事ができず、問題解決に時間を要している。
・デイケアで過ごしている際は、自分から交流する事は少ないが、声を掛けられると丁寧に対応しており、相手を気遣って話すことができている。（達成度40％）
	・困ったことや不安に上手く対処していく必要がある為、今後も目標計画を継続する。しかし、今まで自分から話す事が少なかった為、すぐ自分から相談する事は困難と思われる。
・今後の対応として、1週間に1回声を掛け、困ったことや不安な事の有無を確認していく。また、本人が安心して相談できる場面設定も考えながら、問題を溜め込まずに解決できるよう促していく。
・長期目標①について、生活に慣れている為、目標を「病状悪化せずにグループホームでの生活を維持できる。」に変更する。

	②ＳＳＴに参加し、円滑な対人交流の方法を学ぶ。
	・グループホーム内での人間関係にトラブルはない様子。共同で使用する物について同グループホーム入居者から言われることがあったと話しているが、相手と距離をとり、自分の物のみ使用するようにする等、自分なりに対処できている。（達成度100％）
	対人関係に関して、本人から困っている事や希望は聞かれていない為、②の目標は達成とする。

	③余暇時間を活用しウォーキングを行う。
	・体重は現状維持できており、±1㎏で推移。
・余暇時間は縫い物や計算ではなくウォーキングを行っていることが多い。

・インフルエンザに伴い、1週間ほど休んだ際には、「運動できなかったので体がなまった」と話している。
・ウォーキングの姿勢は、猫背であり腕の振り方も小さいことがある。スタッフから姿勢を正すよう声を掛けると、姿勢を正しているが、「どうしてもこうなっちゃう」と話し、上手く改善出来ていない様子。（達成度80％）
	体重維持については、本人が希望している目標であり、自分から積極的に取り組まれている。今後も目標と計画は継続し、効果的なウォーキングを実施し、現在の体重を維持していく。


【目標・治療計画（再立案）】

	長期目標
	中期目標
	短期目標
	治療計画

	①病状悪化せずにグループホームでの生活を維持することできる。
②体重を維持していく。


	①困ったこと、不安なことに対処できるようになる。


	①困ったこと、不安なことはスタッフに話し、表現するようにする。


	①困ったことや不安がある際は､自分から職員へ相談する。職員は1週間に1回声を掛け、本人の訴えを傾聴し、不安の軽減を図る。問題解決する場合は、落ち着いた口調で順番に出来事を整理し、本人が納得するような形で解決する。本人が役割に携わっていること、出来ていることを評価し、自信に繋げる。

	
	②体重増加しないよう運動を行う。


	②余暇時間を活用しウォーキングを行う。
	②正しい姿勢でのウォーキングを継続する。職員は､必要時に助言･介入を行い､正しい姿勢でウォーキングを続けられるよう支援する。


