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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＞
・利用者様から話を聞いた際、スタッフの対応・関わりを行い、日誌・記録へ反映させるようにしていく。実践し上手く対応できない場合や困った際は周囲のスタッフへ声を掛け・相談して対応していく。

・5/13（水）夜勤者懇談会終了しています。お疲れ様でした。

・5/21（木）本採用試験があります。
・5/25～5/27中級の昇格試験があります。
・5/31（日）小岩井農場で職員レクがあります。参加者募集中です。

＜利用者様情報＞

· 野月　利章様　～表情硬く来所し、「病院で吐いてきた」と話したり、鼻出血もあった

との事だがすぐに喫煙所に行ったりロッカーを整理している。朝食後薬服用しておらず、促しで9:30服用している。以後、嘔気・嘔吐・鼻出血なく、徐々に表情和らいでいる。自分を気に掛けて欲しい為事実とは異なる内容を話す事があります。広い視点で状況を確認する事と身体不調時はバイタルサイン測定を行い・顔色などの観察を行う。
・高橋　洋子様　～歩きながら誰に向けてという事はないが、言い放す様子がある。食事ノートを確認しようとすると「まだ書いていない。面倒くさいな。」と言いながら、記入しテーブルに投げるように置いていく。理由を問うと、処方された薬包に日付と曜日を記入中に娘様が飲酒しながら、不満等を話してきたとの事。「日にちを間違えてしまい、頭にきた。」との事。話を傾聴した後は、スッキリした表情となっている。

　　　　　　　　　5/15スタッフと薬の日付と曜日を確認する事としている。

・古舘　正行様　～足と腰が痛いと話しているが、プログラムに参加状況できている。引き続き、症状の観察を行う。
・清水　秋男様　～病院･青明舎職員より､本人が｢デイナイトケアを辞めたい｣と話していたとの情報提供があり､本人と面談を実施。､｢自由な時間が欲しいと思った｣｢余生も短いし､温泉に行ったり､習い事をしたりして残りの人生を楽しみたい｣等と話している。傾聴した上で､デイナイトケアの必要性について本人と確認。日常生活において不安事やストレス等を上手く解消出来ず､溜め込むことで病状悪化の危険性がある為､現在週2日（月･水）デイナイトケアを利用し､相談支援及びリハビリテーションを実施していることを確認すると､本人も理解しているようで､｢必要なのは分かってるんですよね｣と頷く。それでも､自由な時間が欲しいとのことで､せめて週1回（月曜日）だけでも利用を検討してはどうかと伝えると､本人も｢それなら…｣と了解。主治医･関係機関へも相談し､検討することを説明している。

・小向　武雄様・岩城　敏夫様・小笠原　富治様
青山荘より情報提供があり、食事の際むせがあり、コップに水を用意して対応して欲
しいとの事。状況確認していく。

・八木橋　牧雄様　～来所時、顔面から首にかけて軽度赤くなっており、体調確認すると
「大丈夫。」話す。体温36.9℃・血圧149/99mmHg　その後、表情穏
やかに他利用者と交流持ちながら、麻雀をしている。酒臭はないが手指振戦著明であり、理由について「手が痺れる。」と話す。19:40体温36.9血圧152/100mmHg　首の突っ張りがあるとの事。体調が優れない際は、すぐに電話連絡するように伝えている。その後は本人からの連絡はない。本日も体調確認を行い、例え飲酒していても生活や仕事に支障がないようにと本人へ伝えていく。
＜青山荘利用患者様情報＞

・五日市　規様　～ゴールデンウィーク中祝日プログラムへ参加の為週5日通所できている。本人様は「大変ですね。」と話し疲労感もあったとの事。今後、グループホームへ移行するにあたり週5日の通所が必要だが、月・木・金を希望しており、検討していく。
・坂本　健治様　～デイケアでは清水　泰雅様と話している事が多い。他の利用者様との交流は殆どなくイヤホンをして音楽を聴いている事が多い。幻聴について「聞こえてきたので。」と頓服薬を服用したり、自室で独り過ごし対処出来ている。
· 田名部　浩平様～祝日プログラムでは、調理の手伝いやミーティングの司会の声掛けに　　

応じ責任を持って行えている。

＜外来情報＞

・船場　幸子様　～腰痛（右側）ありナパゲルン軟膏処方。

・前野　義勝様　～右肩痛あり、紹介状を持っていたが対応してもらえなかったとの事で福井整形外科を受診予定。

・坂本　健治様　～八戸赤十字病院から返事（5/2の吐血に対して）があるが、再受診の必要はないとの事。

＜事例検討＞
カンファレンスシート（木村　美智子　様）　

実施日：H27年5月14日（木）13：00～13：30

担当チーム：慶長・川井・馬場

検討内容　目標計画の検討

	氏名
	木村　美智子　様
	性別
	女
	年齢
	55
	生年月日
	S35.4.15

	主病名
	統合失調症
	合併症
	便秘症、低血圧症

	治療方針（医師の指示）
	精神症状の安定、基本的生活習慣の獲得、身体機能の維持・向上、対人関係能力の向上

	本人希望
	誰にも迷惑掛けずに平凡に暮らしていきたい。お金の管理や家事等、自分で出来るか心配なので、練習に付き添って欲しい。人と馴染んで友達をつくることで、楽しく落ち着いた生活をおくりたい。

	家族希望
	安定した生活を送って欲しい

	入院歴
	計　2回（最終：H26年6月24日～H27年4月15日）

	通所歴
	1回目

· 今回：H27年4月20日～現在　　（週2回/月･木曜日）

	その他サービス利用
	青山荘、青明舎

	住居：青山荘
	家族構成：兄、兄嫁

	利用制度


	精神障害者保健福祉手帳2級
	障害基礎年金2級
	自立支援受給中

	備考：事例検討に必要な情報を記載

H25.8.15父が死去したことに続き、H25.9.1母の死去。その後単身生活となる。同時期よ

り「なんで生きているんだ」「死ななくてはならないんだ」と聞こえるようになってい

たが、病院受診に至ることはなかった。H25.10月頃より「お前の居場所はない」等の

幻聴が出現。本人は刑務所には自分の居場所があると確信し、H26.1月末にドラックス

トアにて他人を刺し殺すことを決意。H26.2.4(13:45)ドラックストアの従業員の背部を

所携の文化包丁（約17㎝）で刺すなどし全治約3ヶ月間を要する背部刺創、右手切創右

環指指神経・血管損傷の障害を負わせている。H26.2.19より青森県立つくしが丘病院にて、精神鑑定入院。

上記事件により裁判となるが、疾病により判断能力がないと審査され不起訴、通院処遇

が必要であると審判された。医療観察法により受け入れ要請があり、H26.6.24(14:20)兄夫婦に付き添われ当院医療保護入院となる。

※医療観察法により通院の期間は原則として3年間（H29.6.23まで）


【目標・治療計画（現在）】

	長期目標
	中期目標
	短期目標
	治療計画

	安定した病状で青山荘の生活を維持する。
	①幻聴に対し自分で対処できるようになる
	①デイケアでの活動を通じ、幻聴に対処できるようになる
	①作業療法で好きな活動（裁縫）に取り組んでいき、幻聴を紛らわせるようになる。本人が希望する作業を確認しながら、取り組み状況を確認し、作業時間中の活動を促していく。

	
	②不安を解消しながら生活出来る様になる。
	②スタッフから質問された際に、不安を相談できるようになる。
	②青山荘での生活やデイケアでの活動について不安な事を聞かれた際に、不安な事を答えられるようになる。スタッフは来所時には声を掛け不安の内容を確認し、本人と対処法を検討。関係機関と情報共有しながら不安の解消を図っていく。


【検討内容】

	短期目標
	実施した結果・現状
	今後の対応

	①デイケアでの活動を通じ、幻聴に対処できるようになる
	・4/27表情乏しく、本人へ体調を確認。｢退院してから、『音声が高くなる…』とか、嫌な言葉が聞こえてくる｣等の幻聴を訴えている。部屋で休んでいる時や、テレビを見ている時にも聞こえてくるとのこと。対処として、｢辛くて、つい部屋に閉じこもってしまうんですよ｣と話している。幻聴について、対応策を本人と話し合い、デイケアで作業療法等に取り組んでいる際は気が紛れるとのことで、作業療法の時間を増やすことを提案している。

・5/5外来定期受診に付き添っている。デイケアでは「人に見られているので怖い。」と話すが、他利用者との交流もあり、集中して作業に取り組んでいる事を情報提供している。「殺してやる」という幻聴は続いており、ラジオを聞き対処しているとの事。

・自分でバックを作っており、完成させている。次の作業の希望として、裁縫、ちぎり絵の希望が聞かれている。
	本人の希望する作業内容を提供し、幻聴から気分を紛らわせる。作業の充実を図る。

	②スタッフから質問された際に、不安を相談できるようになる。
	・4/20よりデイケア利用開始。ぼんやりとしている様子が見られているが、体調不良や疲労感は無いとのこと。青山荘での生活については、「いまのところ大丈夫です」と話す。

・4/21退院後初外来で、スタッフ同伴で外来受診をしている。その際、担当医に「夜静かで寂しくなる」「できないことがたくさんあって皆に迷惑掛けてる」「入院の方が良かった」と訴えている。担当医より焦らずゆっくり生活していくことと、青山荘での過ごし方について、青山荘職員やデイケアスタッフと相談して考えていくよう説明されている。
・4/27青山荘にて出納帳の管理が自分一人では出来ないことや、他利用者が食事を完食出来ているものの、自分は食べきれずおかずを残してしまうこと等、他利用者との違いを感じて不安になることを話している。

・4/30朝のミーティング時居眠りあり、「5月2日が朝食当番で、早起きの練習をしていて、なんか緊張して」とのこと。5/5食事作りでは、用意する人数の増減の計算出来ないと言う。青山荘スタッフへ情報提供。食事は昼食と夕食の準備担当になっており、増減があった際は本人へ計算をしてもらうのではなく一緒に行うよう伝えている。
	他の人と違いを比べて、不安になる事が多い。不安など聞かれてもすぐに返答できない事や自分から話し掛けることが苦手であり、こちらから話し掛けることが必要。

エアロビに興味を示しているが、筋力が弱く、前傾姿勢で、難しい状況。下肢の浮腫もあり、原因を把握した上で運動プログラムを検討していく。

	その他
	・5/5入院中に尻餅をついた後より時々腰から足が痺れ、ベッドまで這っているとの事。また、アルコールを飲みたいと話すが青山荘は飲酒出来ない為、ノンアルコールは飲用しても良いか確認するよう担当医より話がある。飲み物については担当スタッフへ相談する事としている。
	夜トイへ行く際と起床時に這っていると話しており、状況確認する。


