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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＞

・7月23、24日　ＯＴ学生見学について　　　　

東北メディカル学院より上記日程にて見学者あり　慶長ＳＧＭが対応

・看護グループ研修について　　　　テーマ：「人事考課」講師：菅原ＡＯＭ

日時：7月22、23日　17：15～　　場所：メンタル会議室　3階　

対象：看護・介護スタッフ　　　　出欠を7/21（火）迄に入力すること。

・第2回院内研修について　　　　　テーマ：「SBAR」講師：前田JGM　

日時：7/28(火)、7/29(水)　17：30～18：30

場所：メンタルケア病棟3階　会議室　　各自、当日の参加予定を入力すること。
・法人納涼会について
日時： 8/4日（火）　17:30～20:00　　
場所：青風荘横　古民家（ここりの郷）前広場
※雨天時決行。悪天候時は、8/5（水）決行。
不参加の場合は7/28（火）までに、不参加届けを提出すること。
＜利用者様情報＞

・金田　光希　様～本日体験利用している。不明な事は自らスタッフへ都度、確認出来ている。他利用者や青山荘入所者へも穏やかに話し掛けている。プログラムの促しに拒否はなく、エアロビクスやSSTに表情良く参加。積極的に身体を動かしたり、的確な発言をしている。疲労感や緊張感について「大丈夫です。」と返答している。次回も体験利用を行う事を説明すると「わかりました。」と話している。
・上川原　豊　様～本日よりデイケア利用再開となる。血圧137/90mmHg　入院前、筋肉の強張りが強かったが現在はなく「大丈夫。」と話される。朝食後と夕食後に降圧剤服用するとの事。表情穏やかにスタッフや他利用者へ話し掛けている。入院中、間食制限があり「痩せたんだよ。もっと食べなきゃ。」と話す為、担当医と相談し決めるよう促している。午後より眠気あり居眠りあるが、プログラムは積極的に参加している。今後はデイケアで血圧測定を行い、血圧変動の確認と本人の自覚症状に注意しながら、利用状況を確認していく。
・冨田　紀子　様～本人より欠席の電話がある。血圧79/52mmHg　脈拍87回/分　「ふらふらする。」と話している。グループホーム世話人も一緒におり状況は把握している。利用時は血圧、体調確認を行なっていく。
・大久保　康弘様～本人より2時間しか寝ていないため、静養室利用の希望あり、14時～15時30分まで休んでいる。その後のプログラムには、表情良く参加できている。昨日、移山寮の三浦氏より、青森ワークキャンパスより入所に向けての体験利用を7/23（木）～7/25（土）で行いたいと連絡があったとの情報提供あり。今回の目的は①日中活動を行えるのか、②入所後は禁煙となるため禁煙できるのか、また前回施設から懸案事項として挙げられていた③多飲水について水分摂取量は減らせているか等の状況を再度確認したいとのことだと説明すると、本人も昨日兄様より説明を受けており理解している。
・板橋　利美　様～青風荘より情報提供ある。右足趾間全てに表皮剥離・浸出液が見られ、両足裏にも掻痒感あるとの事で、境皮膚科医院を受診している。掻痒感は水虫によるもので、右足趾間の症状はかぶれたのだろうと主治医より説明受けている。足裏にはルリコンクリーム1％×2本、右足趾間にはテラ・コートリル軟膏×1本が処方され、朝・夕塗布するようにとの事。1週間軟膏塗布し、症状改善されなければ再受診、内服薬処方を検討するとのこと。
・種本　サハ　様～現在青南病院入院中であるが、7/21（火）14：00よりデイナイトケア体験利用実施。スタッフ付き添いで施設内を案内するが、忘れている所もあり、1つ1つ再確認している。他利用者様には丁寧に挨拶し、プログラムには問題なく参加することできていた。夕食後薬はスタッフの前で服用し、19:30タクシーにてグループホームへ帰宅している。
＜外来情報＞

・清水頭　翼　様～ハロマンス（50）1A筋注。
・管野　勝利　様～前回の血液検査の結果、BUN37.5となっており、主治医より脱水に注意
するようにとの説明あり。
・川端Dr．は来週の外来が休診となるため、本日14日分処方されている。
＜事例検討会＞

カンファレンスシート（　倉橋　生子　様）

実施日：H27年7月22日（水）13：30～14：00

担当チーム：工藤、服部、佐々木

参加者：慶長、馬場、川井、油津、工藤、藤田、間山

検討内容　

	氏名
	倉橋　生子
	性別
	女
	年齢
	64
	生年月日
	昭和26年1月26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運動の習慣化

③対人関係の改善

④作業能力・持続性の向上

⑤病識を身につける

	本人希望
	青風荘で生活したい。

	家族希望
	青風荘での生活を続けて欲しい。

	入院歴
	計　4回（最終：H23年10月31日　～　H25年8月16日　青南病院）

	通所歴
	　1回目

· 今回：平成H25年8月19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
□

　　　□

　　　◎

■　

　　　■

●

　　　○　　　○

　　　　　　　

　　　□　　　○

	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
	


【目標・治療計画（現在）】
	長期目標
	中期目標
	短期目標
	治療計画

	①病状を崩さずに、現在の生活を継続できるようにする。
	①周囲への配慮が出来るようになる。
	①他者と会話をする際は、程々に切り上げられるようになる。

	①相手の表情を見て、話を切り上げられるようになる。どうしても話したいときにはスタッフに声を掛ける。

	
	
	②相手を傷つけないように話す。
	②やり方が自分の思っていることと違う時は、まずスタッフに伝えることが出来る。スタッフは個別SSTにて、相手が不快にならないように分かりやすく話す方法を一緒に考え、静かに相手に伝えられるようにする。


【検討内容】
	短期目標
	実施した結果・現状
	今後の対応

	①他者と会話をする際は、程々に切り上げられるようになる。

	1)気になったことがすぐに声に出てしまい、他者トラブルになることがある為、まずはスタッフに話すように伝えている。　　　　　　　　　(本人の口調の強さ等からトラブルを起こす。夕方になると、放歌や不機嫌さが見られることがある。)

2）スタッフへ6月に入り、眠気等の不調を訴える事が多く、6/17外来受診し、薬が変更。（エスタゾラム（2）2Ｔ→レボトミン（5）2Ｔ）。睡眠時間の記録ノートを出しスタッフの方で睡眠時間の確認ができている。睡眠は平均して6時間。本人より薬が合っている様に感じると話されている。現在は、気分が落ち着いていて我満しているようなことはないとのこと。　　　　
3）不調については、スタッフにすぐに訴えており、何度も同じ事を繰り返している。それが、他利用者に対しても、自分の気分で一方的に話す（自己中心的）となっており、他利用者から「うるさい！」と怒鳴られることがある。
※他利用者とトラブルにならないよう、訴えがある場合は、まずはスタッフに訴えるようにと伝えている。

	1）不調を訴える事はできているが、他者に長々と訴え、トラブルに至ることがある。トラブルにならないよう、スタッフは一緒に考えられるようにする。話しを切り上げられるように本人と話し合う。
3）不調を感じた時はスタッフに相談する。また、気になる事があった場合、直接本人に伝えずスタッフに相談してトラブルを防ぐ。


	②相手を傷つけないように話すことができるようになる。
	・1）6月ドアを力任せに開閉する行為が見られている。ロッカー室でこもり、特定利用者がロッカー室に入ると、突然「ロッカー室で、ウロウロするんじゃない」と大声で叫んでいる。スタッフ介入に対し「うるさい、顔も見たくない」と怒鳴っており、その後「今日はイライラしてどうしょうもないからと話している。他者を大声で罵倒し、目を見開き唾を飛ばしながら一人で興奮状態となっていることがあった。

・2)6/2入浴後、特定スタッフの名前を大声で呼んでいる。何の用事かを確認すると、本人より｢今、風呂上りだから、今軟膏を塗るでしょう｣と強い口調で訴えている。特定スタッフは、プログラム中なので、少し待ってもらうよう説明するが、一方的であった。看護スタッフに塗ってもらいましょうかと話すと、拒否し、伝えたスタッフを睨みつけて立ち去る。

･3)来所してから、スタッフを目で追って睨みつけている様子が見られている。また、特定の利用者様が気になる様子で物影より見ていることがある。
	※自己中心的な発言や周囲の様子を気にしない発言をしないように気を付ける。必要時にはスタッフと振り返りをする。　　　　　　　1）口調が強く他者とトラブルになる事が多いため、個別SSTにて柔らかい表現で相手に伝える事ができる練習をする。相手への指摘については、本人の気付きとして肯定的に評価する。

その上で、表現の仕方を提案する。
2）スタッフは個別SSTにて、相手が不快にならないように分かりやすく話す方法を一緒に考え、静かに相手に伝えられるようにする。



【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

	①病状を崩さずに、現在の生活を継続できるようにする。
	①周囲への配慮が出来るようになる。
	①他者と会話をする際は、程々に切り上げられるようになる。

	①相手の表情を見て、話を切り上げられるようになる。どうしても話したいときには【治療計画一部変更】　　スタッフに声を掛ける⇒スタッフは、一緒に考えられるようにする。話を切り上げられるよう本人と話し合う。

	
	
	②相手を傷つけないように話す。
	②やり方が自分の思っていることと違う時は、まずスタッフに伝えることが出来る。スタッフは個別SSTにて、相手が不快にならないように分かりやすく話す方法を一緒に考え、静かに相手に伝えられるようにする。【治療計画追加】今後、定期的に面談を行い、ストレスがあるか確認し病状観察していく。




