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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＞
・第8回院内研修について
日時：3/17(火) 3/18(水)　17:30～18:30　　場所：メンタルケア病棟3階　会議室

テーマ：｢SBAR｣　講師：医療安全管理委員会委員長　相馬 亜紀子JGM

当日の出欠予定を各自記入すること。
・3/13（金）団体総合生活補償保険の締切日。

・管　利彦様～3/12（木）13:30より症例検討会実施。慶長が参加予定。
＜利用者情報＞
・細越　定生　様～本人の状況確認の為、姉様へ電話連絡を実施。本日10:00頃本人宅を訪問してきたとのこと。現在妄想様の発言は無く、右足の状態は変わりないが、処方された湿布は1度使用したのみで、「気休めだからいい」と話し使用していないと話している。また、姉様から食事や服薬を促すと「わかってる」と話すが、食事も摂れておらず先日処方された薬が手付かずで置いてあり、薬も服用していない様子とのこと。上記件を主治医に報告したところ、姉と情報共有しながら様子観察するように指示あり。本人や姉へ電話連絡し、体調や状況の確認を実施していく。
・我満　奈津紀様～本人より「7日から自分が馬鹿になった。家事も何にも出来なくて娘からやってもらっている」との訴えがあり状況を確認。体調について3～4回胃液のようなものを嘔吐したこと、味覚が感じられないこと、倦怠感が続いていると話している。本人は薬の副作用が原因ではないかと話しており、14日の外来受診時に相談してみるとのこと。何かあったときはすぐ相談し、無理をしないよう伝えている。
・大久保　康弘様～本日の外来受診時に、グループホームの隣人が壁を叩いて物音を立てていることや、1時くらいに目を覚ますと同じ時間に起きていると担当医に話してきたとのこと。結果、安定剤が増薬になったと報告している。また、昨日デイナイトケア終了後によこまちストアへ買い物に出かけると話していたが、数日前より妄想発言や奇異行動が見られていることもあり、デイナイトケアスタッフ付き添いで日中に行くことを提案。本人納得した為、本日付き添いで買い物を行う予定としている。
・八木橋　牧雄様～昨日12：20うみねこ幸房にて全身硬直痙攣発作があったが、通常通りナイトケアに来所している。来所時、体温36.9℃、血圧128/89mmHg。顔面紅潮、手指振戦、後頭部痛を訴えている。19：00体温37.7℃まで上昇。悪寒を訴え、別室で横臥して休んで頂いている。19：30体温37.4℃で悪寒は消失。その後スタッフ付き添いで帰宅している。飲酒や痙攣発作については、自分から話題にすることはなく、スタッフが聞いてもはぐらかしている。
＜外来情報＞
・小林　満　様～本人より先週土曜日にコンビニでチューハイを2本買ってしまったとの話が聞かれている。今後休日の過ごし方を検討していく事としている。
・成田　早希様～眠気がありぼーっとするとの訴えがあり、ヒベルナ（25）1T　1×寝る前からヒベルナ（5）2T　1×寝る前に変薬となっている。
・中村　茂　様～疲れやすさとやる気が出ないとの事で、入院を検討したいと話している。担当医より来週水曜日に妹様同伴で入院を検討する事を伝え、自分で妹様へ連絡するように説明している。
・大久保　康弘様～被害妄想が聞かれており、フルメジン（1）2T　2×朝・夕が追加処方となっている。
・青木　紀子様～本人より薬を減らしたいとの訴えがあり、レキソタン（2）3T　3×からレキソタン（2）2T　2×に変薬となっている。
・平　京子　様～本日採血と尿検査を実施。尿検査の異常はなし。
＜事例検討＞
カンファレンスシート（　山田　隆雄　様）

実施日：H27年3月11日（水）13：30～14：00

担当チーム：櫻田、服部、松橋

検討内容　目標計画の見直し

	氏名
	山田　隆雄
	性別
	男
	年齢
	65
	生年月日
	昭和24年4月6日

	主病名
	統合失調症
	合併症
	

	治療方針（医師の指示）
	1.基本的生活習慣の習得

2.身体機能の維持・向上

3.対人関係の改善

4.作業能力・持続性の向上

5.病識を身に付ける

6.社会資源の利用

	本人希望
	現在の青風荘の生活を継続していきたい。

	家族希望
	現在の生活を続けて欲しい

	入院歴
	計　5回（最終入院　平成17年11月15日～平成25年4月30日　　青南病院）

	通所歴
	　1回目

· 今回：平成25年5月1日～現在　　（週5回）

	その他サービス利用
	青風荘入所中

	住居：青風荘
	家族構成
　　　　　　　　　　　　　　　甥(保護者)


　　　　　　　　　　青南病院に入院歴あり
      　　　　　　　湊病院に入院歴あり           
１）成年後見人　木村哲也様⇒財産管理事務

２）成年後見人　甥様⇒身上看護、

その他１）以外の事務
他（自立支援サービス、生活保護受給）

	利用制度
	障害者手帳1級

障害基礎年金1級
	


【目標・治療計画（現在）】

	長期目標
	中期目標
	短期目標
	治療計画

	病状を安定させ現状維持
	病状悪化を防ぎ、デイナイトケアに通う
	自身の不調時には、スタッフに話す事が出来るようになる
	不調を感じた際にはスタッフに相談できるようになる。スタッフは 病状変化が見られないか観察し、必要時には声掛けを行う。（耳を両手で塞ぐ、独語が出てくると症状悪化時のサイン）


【検討内容】

	短期目標
	実施した結果・現状
	今後の対応

	自身の不調時には、スタッフに話す事が出来るようになる
	・夕方になると「ヤッ」と奇声をあげることや、足をバタバタさせることがある。（月に1～2回）
・本人から不調を話すことはなく、幻聴などについても話すことはない。奇声をあげることや、足をばたつかせることについて声を掛けても、「何でもない」「言ってない」とのみ話している。
・現在の生活において、奇声や奇異行為などから受ける影響はない。他者へあたってしまうこともない。
・病状に対するアプローチとしては、行動が見られた際の声掛けのみ行っている。声掛けでの変化はほぼ見られていない。

	・現在の短期目標を本人が実施できるようになるのは難しいことが考えられる。
・今まで病状を本人が自覚できるようなアプローチは行っていない為、行動の原因を確認し、問題点を把握する事で、悪化時の対処法や病状の安定につなげていくことが出来ると考えられる。
・今後の目標と計画として、自分から話すのではなく、スタッフから質問された際には自分の状態を伝えられるようになるとし、目標と計画を変更する。
・今後の対応として、スタッフは奇異な行動が見られた際にはストレスの有無、周囲の状況、体調不良の有無など本人が返答しやすいように詳細な状況を確認していく。その中で本人から何か訴えがあった際には、状況を振り返りつつ、改めて目標と計画を検討していく。

	青風荘からの情報
・青風荘では、テレビを見たり、周囲を眺めたりしているなど、一人で過ごしていることが多い。頻度は少ないが、特定利用者と交流している事もある。
・自分から声を掛けることは少ないが、入浴や洗濯の順番について自分から声を掛けて確認することが出来ている。
・買い物が楽しみとのことで、よこまちストアに買い物に行くと2時間程過ごしてくるとのこと。本人は「遊びに行っている」と話している。
・保護者との関係は悪く、必要な物を届けてくれる程度で交流はない。今後も青風荘で生活していく事が考えられる。


【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

	病状を安定させ現状維持
	スタッフから質問された際には、自分の状態を伝えられるようになる。


	奇異な行動が見られた際に、スタッフから質問されたら自分で行動の理由を伝えられるようになる。

	奇異な行動についてスタッフから質問された際には、行動の理由を伝えられるようになる。スタッフは奇異な行動が見られた際にはストレスの有無、周囲の状況、体調不良の有無など本人が返答しやすいように詳細な状況を確認していき、本人から何か訴えがあった際には振り返りを行っていく。


