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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＞
・5/20(水)第1回法人研修実施予定。

・清水　秋男様～本日ケア会議実施予定。場所：旧デイケア室　時間：16:00～
・本日八戸短期大学看護学生のデイケア実習実施。5/22(金)千葉学園看護学生実習予定。

・WIZ掲示板に職員1泊旅行の案内掲載。各自確認すること。
＜利用者様情報＞

・駒木　洋士　様～青明舎より情報提供あり。最近青明舎の利用回数が多くなることや、多弁さが見られている等、気分高揚さが見られているとのこと。午前中来所時は表情良く他利用者やスタッフと交流しており、多弁さは目立たず、穏やかに過ごしている。午後も気分変動に注意していき、落ち着いて過ごす事が出来るように関わっていく。
・繁名　和恵　様～先日腰痛で欠席しており、来所時に状況を確認。腰痛はすぐに良くなったとの事で、体調不良の訴えは聞かれていない。昼食後頭痛を訴え、静養室で30分程休養したいと希望。休養後には体調確認し、定時までプログラムに参加出来るように関わっていく。

・板橋　利美　様～昨日、背中に痒みがあり、引っかいた後入浴時にあかすりで思いっきり背中をこすったとのこと。本人は入浴中に湯船につかっていると痒くなると話されている。本日外来受診し、オイラックスH軟膏2本処方となっている。
・佐藤　ミツ子様～食後の自主活動時に居眠りが多く見られ、睡眠状況を確認している。最近寝つきが悪く、22:30頃まで起きていることや、1:00頃中途覚醒してしまうとのこと。中途覚醒時にはラジカセを聴いていると話している。可能な限り休養を促す為に、中途覚醒時はラジカセを聴くのではなく、布団に入って横になっていて欲しい事を説明している。また、日中居眠りしないために、食後の自主活動時はテレビ前で過ごす事を提案すると「テレビ前はうるさい。○○さんが塗り絵を広げるから塗り絵が出来ない」と断わっている為、日中の活動を多くするよう促している。その際、左鼻の穴から出血しており確認すると「奥の方から膿が出て血が出る」と話される。いつからなのか尋ねると「青風荘に入った頃」とのこと。爪でいじると化膿する可能性がある為、いじらないように説明している。上記内容を青風荘へ情報提供している。

・八木橋　牧雄様～昨日定時に来所しており、欠席した事について状況を確認。連絡がなかったことについては、眠っていたとのことで、電話や自宅に訪問した事に気がつかなかったと話している。飲酒については、「外来や幸房で抜き打ちチェックされるから飲んでない」「飲んだって腹が空くから最近は飲むより食べてばかりいる」と話し、飲酒は否定。酒臭はないが、手指振戦目立ち何度もあくびをしている。連絡がなく心配だったことを伝え、飲酒した場合は正直に話してほしい事と、何か来れない事情があり欠席する時には連絡して頂きたい事を伝えると、「ちゃんと連絡します」と話している。また、今後のナイトケア利用について本人と検討を実施。「家にいても一人だし暇だ」と話しており、現状の生活を維持していくために、ナイトケアで他利用者と楽しみながら過ごし、何かあった時はすぐに相談していくことを提案すると、了承。以後、不調なく他利用者と交流持ちながら、テレビを見て過ごしている。
＜外来情報＞

・青木　紀子様　～生理がくるので、ポンタール処方となっている。

・淡路　智恵子様～診察時、南部町にある作業所に行ってみたが人がいっぱいで入れなくやめたと先生に話している。

・板橋　利美様　～背中のかゆみを訴え、オイラックスH軟膏2本処方となる。
・本多　富美様　～涎の訴えあり、リスペリドン(2)4T→2Tの減薬処方。

・繁名　和恵　様～昨日から吐気があり2度嘔吐。服薬のせいかと本人話している。冷たい物は控えるように指示。風邪が治らないため、PL7日分処方となる。次回は採血予定。

・番沢　政勝　様、東海林　康之様～来週採血予定。

カンファレンスシート（大下　良悦　様）　

実施日：H27年5月20日（水）13：30～14：00

担当チーム：佐々木･服部・工藤

参加者：慶長・鳥谷部・服部・會津・工藤・藤田・佐々木

検討内容　目標・計画の見直し

	氏名
	大下　良悦　様
	性別
	男
	年齢
	66
	生年月日
	S24.5.13

	主病名
	統合失調症
	合併症
	なし

	治療方針（医師の指示）
	基本的な生活習慣の修得、身体機能の維持･向上、対人関係の改善、作業能力･持続性の向上、病識を身に付ける

	本人希望
	病状の安定と現在の生活維持

	家族希望
	病状の安定と現在の生活維持

	入院歴
	計　3回（最終：H17年11月1日～H21年8月5日）青南病院

	通所歴
	2回目

· 前回：H21年8月18日～H26年3月31日（デイケア　週5回）

· 今回：H26年4月2日～現在　　　（デイナイトケア　週5回）

	その他サービス利用
	

	住居：青風荘
	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
	他（自立支援、介護保険、重度医療等）

国民健康保険

自立支援

重度医療

	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

	病状の安定を目指しながら、生活能力を維持する。
	①病状の変化に気付き、対処出来るようにする。
	①不安な事や困った事があれば、スタッフへ相談する。
	①病状変化（言葉が出ず動きが止まる・小刻み歩行・表情の強張り・気分の高揚等）を自覚できるよう、些細な変化に気付けるようになる。

	
	②プログラムへ積極的に参加する。
	②時間に遅れないよう早めの準備と行動を心掛ける。
	②予定時間に合わせた行動が出来るようになる。

	
	
	
	③プログラム中の居眠りを減らし、プログラムに集中する。

	
	
	
	④居眠り中は椅子から転倒の可能性がある為、スタッフに声を掛けられた際は、眠っていた事を振り返る。


【検討内容】

	短期目標
	実施した結果・現状
	今後の対応

	①不安な事や困った事があれば、スタッフへ相談する。


	・4/7話し掛けに対し、すぐに返答できず動きが止まること、表情の硬さが見られている。個別に話を伺うと「心配事はないです。」と笑顔で話している。

・食事当番での緊張や表情の硬さは目立たず、他者に対して強い口調で話すことはない。

・嗜好品が足りなくなる事、青風荘でのシーツ交換など、心配事があると表情の硬さ、素っ気なさが見られる。

・日常の確認行為や報告は継続しており、ほぼ毎日行われている。
	病状変化に自覚はあるが、訴えることができず、相談する事はない。短期目標と治療計画を一部変更し、病状変化に気付いた際には、状態を相談できるように声掛けを行っていく。スタッフは不安事や困った事がないか確認し、解決方法を一緒に考えていく。

	②時間に遅れないよう早めの準備と行動を心掛ける。
	・１日のスケジュールに混乱している様子は見られず、スケジュールに合わせた行動が出来ている。

・プログラム中の居眠りは継続して見られており、声掛けを要している。夜間の睡眠はとれていると話している。青風荘より、夜間室内で起きて何かをしていることや、遅い時間に冷蔵庫に飲み物を取りに来ることがあるとのこと。
	日中の居眠りが見られることや、夜間の活動している事があることなど、生活リズムが乱れている様子がある。生活リズムを整えるために、中期目標②を生活リズムを整えるとし、以降の目標計画を変更する。今後の対応として、プログラム中の居眠りや活気がない場合は声掛けを行っていく。就床時間や夜間の睡眠時間が乱れている場合は、対処法を本人と検討していく。

	その他
	・4/17八戸赤十字病院呼吸器科受診し、Ｘ線検査・問診を行っている。咳嗽・喀痰症状が見られない事でエリスロシン錠（200）朝・夕→朝のみに減薬となっている。

・プログラムや行事には問題なく参加している。食事当番の日は、相方に「よろしくね」「お疲れ様」と声を掛けており、他者交流に問題はない。

・入浴、プログラムについての確認、外来受診、トイレ、嗜好品、衣類についての報告、メモ帳への書き込みや読み返すことが頻回に見られており、スタッフに行動の報告・確認を随時行っている。


【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

	病状の安定を目指しながら、生活能力を維持する。
	①病状の変化に気付き、対処出来るようにする。
	①些細な変化に気付き、不安な事や困った事があれば、スタッフへ相談する。
	①病状変化（言葉が出ず動きが止まる・小刻み歩行・表情の強張り・気分の高揚等）に気付いた際は、状態を伝えれるようにする。スタッフは、病状変化が見られないか観察をする。本人から何も訴えがない場合は状態を伝え、不安事や困った事がないか確認し、解決方法を一緒に考える。

	
	②生活リズムを整える。
	②夜間の睡眠に影響がでないよう、日中の居眠りを減らしていく。
	②プログラム中の居眠りを減らし、プログラムに集中する。スタッフは、プログラム中の居眠りや活気がない場合は声掛けを行い、就床時間や夜間の睡眠時間の確認をする。


保護者








