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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＞
・青明舎より、繁名和恵様、下妻康貴様のサービス担当者会議を実施する予定と連絡あり。スタッフの時間・日程調整をしたいとのこと。

繁名和恵様～7/11（土）を希望。青陽館スタッフが出席できない際には、情報提供依頼あり。　

下妻康貴様～仕事が終わった後の15：30以降の時間を希望されている。近日中に、日程・時間調整をしていく。
＜青明舎利用者様情報＞
・高柳　和子　様～7/1（月）訪問実施。定期訪問実施。6/30（火）のデイケア利用時から体調が悪く、帰宅後ますます体調が悪くなり、思考が悪い方悪い方にばかり行ってしまって、家族に迷惑をかけるから死にたいと思ったとのこと。弟様に連絡したり、頓服薬（リスパダール）を服用したりして対応が出来ている事を認め、青明舎に遠慮している様子もありいつでも連絡が欲しい事をお願いしている。受診時に、主治医に「そんな事は無いですよ」と言って欲しくて「ぽっくり死にたいですね」と話してみたが、理解されなかったのか希望する返答が得られなかったとのこと。また、自分のアパートの周りを子どもらが遊んでいる声が聞こえるが、姿は見た事がない。また、自室の窓を開けている時は聞こえないが、窓を閉めると遊ぶ声が聞こえると話している。

本人から、携帯電話のショートメールの作成と送信の仕方を教えて欲しいと希望聞かれたので、一緒にやってみている。
・清水　秋男　様～7/1（月）定期訪問実施。体調は変わりないとの事。土日が休みになって1ヶ月経つ事を振り返ると「自分のわがままですかね」と謙遜していたが、決められた普段の日課をこなしていればだれも文句を言わず、休みが欲しいと思うのは当然なことを話している。本日の予定を聞くと、新井田方面まで足を延ばし、リサイクルショップを見に行こうか考えているとのこと。青明舎7月の行事(映画鑑賞)の説明をし、観る映画など詳細が決まったら本人に伝え、参加するかどうか考えてもらうこととしたとのこと。若い頃はアクション(西部劇や007)時代劇(座頭市)などを好んで観たと教えている。

・中居　美津子様～7/5（日）定期訪問実施。部屋はこたつ周りは片付けられているが、猫の尿臭が酷い状態。膝の痛みがあり整形外科を受診していたが治療代が高く、他の事にお金を使いたいと考え、DHCのサプリメントを購入したと話されていた。１回2錠飲むように書かれているが、出し惜しみで１回に１錠ずつ飲んでいるとのこと。効果については、走ったりは出来ないが歩行時の痛みは緩和されているような気がするとお話しされている。サプリメントを飲んでいることは主治医へ報告しているとのこと。今後、サプリメントを飲んでいても痛みが酷くなる時には医者へ相談するよう声を掛けている。金銭面については、姉様が管理し生活費として１ヵ月に７万円渡されているということで、5,000円だけでも増やしてもらえないかと頼んでみたが、万が一の事態に備えて貯金しておく必要がある、と断られたということ。この先、お盆などで出費があるということもあり、やり繰りするのが厳しいと話されている。他に困っていることは無いかと尋ねると、「ストーカーですね」とのこと。「主治医にも相談して、最近はちょっと解決して来てるんですけど」とうみねこ幸房の他利用者とのやりとりについて話されているので傾聴して対応している。

・大久保　恒夫様～スタッフより、金銭管理の目的で今年1年レシート確認をすることを本人の了承を得ている。

＜グループホーム入居者様情報＞
・平　　康子　様～訪問した際、先週の始め熱があり、前日胸部痛があり病院受診し37.9℃の発熱があり、点滴施行。風邪薬が処方されている。6/30（火）夕方17：05服薬の為訪問したところ、こたつに横になり、目をつぶっている。本人、あまり痛みは強くはないが胸部痛があると訴えていた為、根城内科受診している。受診時、体温は37.9℃根城内科の医師より、風邪ではないかとの診断。点滴治療行い薬の処方はなく、グループホームあおぞらに戻っている。7月、4日・5日娘様と恐山へ旅行に行かれている。
最近聞き取り悪く、忘れることも多くあるため、昨日6時過ぎに連絡し、服薬を促す。本日、本人、ご家族、世話人で南寿の郷を見学へ行く予定としている。

・大久保　康弘様～ワークキャンパスより、入居判定に関して4日間待ってほしいと連絡があったとお兄様が話されていたとのこと。「年齢が若すぎたようだ」と話されている。服薬変更後に関しては、最近夜眠れているとのこと。
・田中　　一　様～昨日訪問時、今朝から牛乳、ヨーグルト摂取し「下痢しています」と話している。「今日は大丈夫です」と話している。また、背中の肩甲骨が痛いと言われている。
＜利用者様情報＞
・淡路　智恵子様～7/4（土）､兄嫁･妹より､一人暮らしは反対であること､グループホームを退所し一人暮らしをするのであれば保証人にならないことを説明されてきたと話している。

来所時よりやや多弁気味であり､担当職員と面談を実施。本日朝､デイケア来所する際､｢胸の中の神様が､『グループホームの皆が（自分のことを）嫌がっている』『安楽死の注射を打たなければならない』等としきりに話してきた｣ことを職員へ訴えている。また､入院中である他入居者（種本サハ様）について､｢あの人が今度は､自分のことを刺すんじゃないだろうか｣｢逆に自分が刺すんじゃないかと思って怖い｣等と訴えている。上記について主治医へ報告･相談し、本日職員付き添いにて受診。病状が悪化していることを説明され､入院治療を行い休養することも一つの方法であることを伝えられるが､｢入院はしたくない､お金がないし｣等と話している。服薬を確実に行うこと､不調時は相談すること､必要であれば入院治療となることを説明され､本人も了解得ている。

・平　　康子　様～グループホーム世話人より電話で情報提供がある。朝のミーティング時、「胸が苦しい。」と話し、血圧188/115mmHg・再検で血圧150/105mmHg 当院へ相談し、内科受診を勧められとの事。世話人が同伴して根城内科受診。採血施行・疲労・眩暈もあり点滴施行・内服薬（胃薬・眩暈止め）処方。症状改善し「だいぶ良い。」との事で来所している。来所後は腹痛を訴える事はあるが疲労感・口渇はなく穏やかにプログラムへ参加している。来所時はバイタルサイン測定と体調確認する事と昼食後薬に糖尿病の薬と眩暈・胃薬がある為確実に服薬して頂く。

認知機能や身体機能の低下等により､日常生活に支障（忘薬の多発､物忘れ症状等）が出ていることから､娘が介護施設への入所を希望し､本日午前中､娘･妹同伴にてグループホーム｢南寿の里｣を見学。その後来所しており､活気のない様子でぼんやりしていることが多く､本人と面談を実施。｢私より年齢が高い人ばかりだった｣｢生活も、がらっと変わる。ここに通えないのかな｣等と不安を訴えており､傾聴。同施設入所が決定したわけではなく､本人の意思も尊重して進めることを説明。世話人へも情報提供している。

・田中　タマ　様～当院外来受診しているうつ病、アルツハイマー型認知症の方。デイケアの見学希望があり、見学を実施。スタッフの説明を穏やかに聞いており「折り紙でこんなのも作れるのか。ものを作ったりしながら過ごすのがいいな」と話す。スタッフから体験利用を勧めると了承しており、日程を調整して体験利用を行うこととしている。
・松橋　久子　様～当院外来受診しているうつ病、軽度認知機能障害の方。デイケア見学希望があり、見学を実施。スタッフの説明を静かに聞いているが「日中はラピアに買い物に行っているほうがいい」「こういうのはあんまり…」と利用に対し消極的な発言が聞かれている。今後改めて見学や体験利用が出来ることを伝え、希望が聞かれた際には実施していくこととしている。
・板橋　利美　様～普段から耳栓をして過ごされているが、本日はカットバン、ビニールテープ、ガムテープを耳栓の上から貼っている。他者の聞きたくない声が耳栓から漏れて聞こえてくると話し、徐々にガムテープの量が増えている。プログラムを行う時に支障があることや聞きたくない時に耳栓をするよう説明するが「それでは遅い」と話される。耳栓については「1個を1/3に切って耳に入れている」と話されるため、スタッフに購入の相談するよう促がすが聞き入れない。耳栓を切った事で耳の奥に入る可能性がある事も説明するが「大丈夫。耳かきで取れる」と受け入れは難しい。

・稲垣　ふき　様～右足の膝の後を指で押すと痛い。座って立つ時が骨まで痛いと話されている。ラジオ体操、ウォーキングは参加できている。
・大久保　康弘様～「昨日は20：30～8：30まで寝ましたが、また朝方も眠くて寝ました。計8時間は寝ました」と話される。幻聴は、普段午後から聞こえると話すが、本日は女性49名の声で幻聴が1回あったとのこと。幻聴に左右された言動は見られていない。引き続き、睡眠・身体不調の有無の確認や本人の訴えを傾聴し、精神的安定が図れるよう関わっていく。

・岩城　敏夫　様～青風荘より情報提供あり。本日大腸検査のため、日赤病院受診。青陽館は欠席となっている。

＜外来情報＞

・若松健一様～　血圧178/100mmHg　血圧の薬は最大限使っている為、減塩に努めるように説明している。
・清水　秋男様～起床時、ぼんやり感続いている。フルニトラルゼパム(2)1T→(1)1Tへ減薬。
・坂本　福子様～やる気が出ず、掃除もできない、燥状態になる可能性があり経過観察とする。5ヶ月前から、首から下の火照りが1日2回あり命の母を飲用している。当院から更年期の漢方薬処方となる。
カンファレンスシート（大久保　康弘　様）

実施日：H27年7月6日（月）13：30～14：00

担当チーム：三浦･戸賀沢･藤田

参加者：鳥谷部･川井･工藤･馬場･藤田

検討内容　目標・計画の見直し

	氏名
	大久保　康弘
	性別
	男
	年齢
	59
	生年月日
	昭和31年5月5日

	主病名
	統合失調症
	合併症
	変形性股関節症(右股関節)、変形性膝関節症(左膝)

	治療方針（医師の指示）
	作業効率、能力の向上。共同生活を覚える。

	本人希望
	身体不調なく、現在の生活を続ける

	家族希望
	病気が悪化せず、現在の生活を続ける

	入院歴
	計5回（最終：H27.3.17～H27.6.14）

	通所歴
	2回目　

※　前回：平成20年2月23日～平成27年3月17日

※　今回：平成27年6月15日～現在（週5回）

	その他サービス利用
	なし

	住居：

グループホームあおめ
	家族構成



	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
	他（自立支援医療費制度）


【目標・治療計画（現在）】

	長期目標
	中期目標
	短期目標
	治療計画

	病気、服薬への理解を深めデイナイトケアを継続利用する。
	①夜間、十分な睡眠時間を確保し、生活リズムを整える。
	①夜間は早めに布団に入るようにし、日中は居眠りせずに過ごし、生活リズムが乱れないようにする。
	①夜間の睡眠状況・疲労感について話し、日中の居眠りがある際はスタッフから声を掛け、振り返りを行う。

	
	②自己服薬管理を継続し、病状悪化を防ぐ。
	②スタッフによる服薬確認を行い、服薬チェック表への記載を行う。また、服薬に関する疑問があった際には、自己調整をせず主治医やスタッフに相談する。
	②確実に服薬を行う。服薬に関する訴えがある際はスタッフに相談し、対処方法を一緒に検討する。

	
	③運動プログラムへ参加し、バランスの良い食事を摂る事で心身ともに健康でいる。
	③運動プログラムへ参加し、身体を動かす。食事のバランスを考え、摂取する。
	③股関節痛の有無、幻聴・幻視がある際はスタッフに話し、対処方法を一緒に検討する。


【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夜間は早めに布団に入るようにし、日中は居眠りせずに過ごし、生活リズムが乱れないようにする。
	夜間の睡眠は約6～7時間取れており、中途覚醒があるが再入眠できている。日中の居眠りは見られていない。利用開始当初は疲労感を訴え、静養室で休む事があったが、最近は利用していない。退院後3週間ほど経過し、生活リズムは安定してきている。
	デイナイトケア利用時、体調確認等を行い、状態把握に努めていくため、目標継続とする。

	②スタッフによる服薬確認を行い、服薬チェック表への記載を行う。また、服薬に関する疑問があった際には、自己調整をせず主治医やスタッフに相談する。
	服薬確認はスタッフの前で行い、退院後から今までに忘薬はない。服薬の自己調整はしておらず、症状や服薬に関する相談は受診時、積極的に主治医に行い、服薬調整している。
	スタッフの目の前で服薬しており、確実に服薬できている。受診時、症状を訴え、服薬調整が行われており、目標継続とする。

	③運動プログラムへ参加し、身体を大きく動かす。食事のバランスを考え、摂取する。
	内容によって、運動プログラムに参加しないこともある。食事はバランスを考えて、デイナイトケア利用時はうみねこ幸房の食事を利用。朝食と土･日の食事内容についてはデイナイトケア利用時に内容を確認し、アドバイスを行っている。

	股関節の状態から、日常生活で必要な動きは出来ているので、運動プログラムへの参加は本人に任せる。食事については､偏食が時折見られる為、目標継続とする。


	
	幻聴は利用開始当初は訴えが聞かれていたが、最近は訴えが聞かれていない。
	精神症状のため、中期･短期目標②に統合する。


【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

	病気、服薬への理解を深めデイナイトケアを継続利用する。
	①夜間、十分な睡眠時間を確保し、生活リズムを整える。
	①夜間は早めに布団に入るようにし、日中は居眠りせずに過ごし、生活リズムが乱れないようにする。
	①夜間の睡眠状況・疲労感について話し、日中の居眠りがある際はスタッフから声を掛け、振り返りを行う。

	
	②自己服薬管理を継続し、病状悪化を防ぐ。
	②スタッフによる服薬確認を行い、服薬チェック表への記載を行う。また、服薬に関する疑問があった際には、自己調整をせず主治医やスタッフに相談する。
	②確実に服薬を行う。服薬に関する訴えがある際はスタッフに相談し、スタッフは幻聴･幻視について確認し、対処方法を一緒に検討する。

	
	③バランスの良い食事を摂り、体重を増加させない。
	③食事のバランスとカロリーを考え、摂取する。
	③股関節痛がある際にはスタッフに話し、対処方法を一緒に検討する。


本人





保護者（博光）





母（H17年死去）





父（H15年死去）








