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＜連絡事項＞
●安比高原スキー場でのウィンタースポーツ（スキー＆スノボ）ツアーのお知らせ
日程：2月21日（土）～22日（日）
場所：安比高原スキー場
宿泊・夕食費：2000円（飲み物は各自で用意）22日の安比高原スキー場一日リフト券付き
1泊で参加の方は、19時頃までに安比高原へ到着してください。もちろん、21日の朝から、スキーやスノボで楽しまれていてもかまいません。翌日は朝に自由解散となり、それぞれでスキーやスノボで楽しんで帰宅予定。
申し込み：佐々木SSまで、メールもしくは口頭でお願いします。

＜利用者情報＞

松川　順子　様～普段は9:30頃に来所されるが､本日は7:40頃に来所し､日課をこなしている。上の空な様子が認められ､簡単な内容の受け答えについては問題ないものの､複雑な内容のものについては､普段は答えられていることにも関わらず反応が鈍い様子が目立つ。両耳をいじる様子はあるが､出血するほどではなく目立たない。体調について問うと､｢はい､全然元気ですよ｣と表情良く答えてはいるが､どこか表面的な様子が認められる。

携帯電話使用料金の件について､本人とともに問い合わせをしたところ､有料コンテンツを約5万5千円分利用しているとのこと。登録している有料コンテンツについて本人へ確認するも､｢なんだろう？｣｢よく分からなくて｣等と訴えており､携帯電話を本人と確認するも不明。本人と話し合い､明日年金が入金された後に使用料未払い分を支払い､上限額の設定をすることとしている。
東海林　康之様～本人･特定相談支援事業｢青明舎｣澤口氏･デイケア職員で面談を実施し､特定相談の契約及びケアプラン作成の為の情報収集等を実施。就労継続支援B型｢ラボーロ｣利用については､本人としても｢無理せず､慣れるまでゆっくりやりたい｣とのことで､火･木曜日の利用を希望している。今後､担当者会議を開催し､具体的な目標や利用日等について検討することを澤口氏より説明され､本人も了解している。
古舘　正行　様～昼食時､疎通不良な様子が認められ､職員が声をかけても､表情が硬く､発言することがない様子が認められている。日課は問題なく行えており､様子観察を実施し､状態に応じて対応していく。
板橋　利美　様～膝･腰の疼痛を訴えており､｢昨日は眠れなかった｣とのことで､日中も眠気を訴えている。食事や日課について問題は認められない。
倉橋　生子　様～不調を訴え昼食を摂取せず､静養室で休んでいる。不機嫌さはないものの､放歌することがあり､様子観察を行っていく。
＜外来情報＞
平　康子　様　～外来診察時に尿検査実施（食前）する予定としていたが､本人が朝食を食べてきてしまう為､検査が実施できない状況。デイケアでも､次回外来受診時（19日）は朝食を食べずに外来診察へ行くよう伝えていく。

坂本福子　様　～外来診察時､血圧162/98で高値が認められる。本人は｢家ではこんなに高くないんだけどね｣と話しており､状態観察を継続していく。

＜事例検討会＞

カンファレンスシート（　本多　富美　様）

実施日：H27年2月12日（木）13：30～14：00

担当チーム：小林、油津、會津

参加者：小林、佐々木、油津、松橋、三浦、小屋敷、會津、生駒

検討内容　目標の評価・検討

	氏名
	本多　富美
	性別
	女
	年齢
	44
	生年月日
	昭和43年8月12日

	主病名
	アルコール依存症
	従たる精神障害　　情緒不安定性人格障害

	治療方針（医師の指示）
	断酒を継続し､地域生活を維持する。

	本人希望
	断酒を継続し､引きこもらない生活をしたい。

	家族希望
	飲酒をせず､外出する機会を持っていてほしい。

	入院歴
	7回（最終：H25.6.5～H26.4.10）

	通所歴
	· 前回：H19.6.25～H25.6.5
· 今回：H26.4.14～現在　　（週3回　月･水･金曜日）

	その他サービス利用
	就労継続支援B型｢三本の木｣　利用（週3回　火･木･土曜日）

	住居：両親と3人暮らし。
主援助者は母親。
	家族構成


	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
	重度心身障害者医療費制度（1割）
自立支援医療費


【目標・治療計画（現在）】

	長期目標
	中期目標
	短期目標
	治療計画

	飲酒に頼らず、自宅での生活を継続する。
	①日中は自宅から出て過ごし、ひきこもらない。
	①週3日デイケアを継続して通所する。（火・木・土：就労継続支援B型「三本の木」）
	①平日・土曜日はデイケアや作業所に通う。欠席したくなった時は、正直に理由をスタッフに伝える。スタッフはデイケア・作業所に通えていることや、正直に理由を話せた時は評価する。

	
	②飲酒や衝動行為に走らない。
	②不安を一人で抱え込まず相談できるようになる。
	②不安や悩みがある時は、飲酒や衝動行為に走る前に自分からスタッフに相談する。スタッフは来所時に声をかけ、気軽に話しかけることができるよう関係性作りを行う。


【検討内容】

	短期目標
	実施した結果・現状
	今後の対応

	①週3日デイケアを継続して通所する。（火・木・土：就労継続支援B型「三本の木」）
	不調（風邪･下痢等）を理由にデイケアを欠席することがあるものの､母親へ確認すると､｢行きたくないから休んでいるようだ｣と話している。H26年夏頃､上記を理由に一月ほど欠席することがあったが､徐々に利用回数が増え､現在では月2回程度のみ欠席し､他は来所することが出来ている。欠席も無断ではなく､きちんと電話で連絡することが出来ている。
元々不潔な様子が目立ち､現在も尿のような臭いや､身だしなみが整えられていない様子も認められる。デイケアでも入浴しているものの､きちんと洗えていないことや､髪をしっかり乾かせていないことがあり､随時職員が介入して､洗い方･乾かし方等を指導している。
	現在､欠席回数が減ってきたことで､定期的にデイケアや｢三本の木｣の利用が行えており､自宅外で過ごす時間も増えている。しかし､清潔保持がきちんと行えていない様子が目立っており､デイケア来所時に本人と振り返り､指導していく必要がある。計画を継続。


	②不安を一人で抱え込まず相談できるようになる。
	｢デイケアや三本の木もちゃんと行けている｣｢家のこともやっていて､不安はない｣等と表面的に良い印象の内容の話をすることが目立つ。
H26年秋頃より､徐々にぼんやりとした様子が認められているが､飲酒については否定。酒臭等は認められない。しかし､｢三本の木｣職員より､本人がコンビニで酒を買っている様子があるとの情報があり､随時状態の確認が行われている。
以前､｢父から､金を貸してほしいと言われてイライラすることがある｣との話があったものの､現在は年金･｢三本の木｣の給料を母親へ預けるようになったことで､父親からお金について言われることがなくなったと話している。買い物については､｢私は､コンビニでタバコ買うくらいかな｣等と話している。
	職員へ表面的な内容を話すことが目立ち､本人の中で内在する感情を共有することが出来ていない状況である。担当職員と､週1回個室で面談（生活の様子､家族状況､不安の解決策の検討等）を行い､関係性を構築していく。本人より飲酒の話を聞けた場合も､否定的な反応をするのではなく､本人の気持ちを傾聴し､今後どうしていくか本人と話し合っていく。計画を一部変更。



【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

	飲酒に頼らず、自宅での生活を継続する。
	①日中は自宅から出て過ごし、ひきこもらない。
	①週3日デイケアを継続して通所する。（火・木・土：就労継続支援B型「三本の木」）
	①平日・土曜日はデイケアや作業所に通う。欠席したくなった時は、正直に理由をスタッフに伝える。スタッフはデイケア・作業所に通えていることや、正直に理由を話せた時は評価する。

	
	②飲酒や衝動行為に走らない。
	②不安を一人で抱え込まず相談できるようになる。
	②不安や悩みがある時は、飲酒や衝動行為に走る前に自分からスタッフに相談する。スタッフは､週1回定期的に個室にて面談を行い､本人が相談しやすい関係性を構築していく。


