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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月の経過連絡表は8/10（月）までSGMヘ提出すること。

＜利用者様情報＞

・繁名　和恵　様～本人より架電あり、「広島の原爆のニュースを見て悲しくなった。」とのこと。また、頭痛がある為、7時50分にポンタール服用したと話している。服薬したばかりの為、少し休んでから再度体調を電話にて知らせていただきたいと伝えている。10時30分に再度電話があり「頭痛と腹痛あるため休みます。」と話している。来所時には体調の確認を行っていく。

・野月　利章　様～来所時に「今朝コンビニでおにぎり10個買って食べたら吐いた。」と話している。バイタルサインに異常はない。状況を確認すると「昨日は夕ご飯食べてなかった。」と話している。その後吐き気や嘔吐の訴えはない。11時頃に「昼食をお母さんの車の中に忘れた。」と話し、電話連絡している。デイケアでは、他利用者と交流しながらプログラムに参加しており、不調の訴えは聞かれていない。引き続き嘔吐や吐き気の訴えあるかを確認していく。

・高橋　洋子　様～昨日外来にて眠剤が追加となっている。本人は「娘が勝手に増やした。」と話している。今後睡眠時の状況について本人より確認していく。
・古舘　正行　様～青風荘より、昨日表情の硬さ、手指振戦、落ち着きのなさがみられてこと。また、ライター返却が出来ず、口に手を入れ吐こうとする行為、疎通性の悪さもみられているとの情報提供あり。デイナイトケアでも、ライターの返却はなく、スタッフの声掛けにて気が付き、すぐに返却されている。その他表情の硬さ、手指振戦などはなく、落ち着いている。引き続き表情や手指の様子確認していく。

・千葉　輝夫　様～本日来所前にうみねこ幸房に行っており、その後息子様の電話での誘導で来所されている。デイナイトケアでは、昨日と同様にトイレやロッカーの場所が分からず、何度もスタッフに確認している。プログラムについては問題なく参加出来ている。また、他者との距離が近い為、トラブルとならないよう観察していく。
＜外来情報＞

・冨田　紀子　様～外来受診時にソフトコールを紛失したとのことでスタッフと共に探している。ソフトコールを鳴らすと本人より音が聞こえた為確認すると下着の中よりソフトコール見つかっている。
＜事例検討＞
カンファレンスシート（　浅坂　政美　様）

実施日：H27年8月6日（木）13：30～14：00

担当チーム：鳥谷部・會津・油津

　　　　　　　　　　　　　　　　　　参加者：慶長・鳥谷部・會津・油津・川井・馬場

	氏名
	浅坂　政美　様
	性別
	男
	年齢
	60
	生年月日
	S30年11月4日

	主病名
	アルコール依存症
	合併症
	脳性麻痺・糖尿病・右大腿骨骨頭骨折（H23.3）・右大転子下部骨折（（H27.2）

	治療方針（医師の指示）
	断酒生活の維持、身体管理（糖尿病予防・高血圧）

	本人希望
	現在の生活を継続する

	家族希望
	同上

	入院歴
	計5回（最終：H22年9月29日～H22年11月6日）

	通所歴
	3回目

· 前回：H23年6月20日～H27年2月10日

· 今回：H23年7月13日～現在　　（週4回/月・火・水・金曜日）

	その他サービス利用
	・訪問看護ステーション｢五福｣の利用(1回/毎週木曜日)

・南部町社会福祉協議会ホームヘルプの利用(1回/毎週土曜日)

	住居：一戸建て（単身生活）
	家族構成：6人兄弟・次男（末子）
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	利用制度
	身体障害者手帳4級
	障害基礎

年金2級
	自立支援医療　利用中

	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

	現在の生活を継続する。
	①再飲酒しない。


	①抗酒剤の服用を継続する。苛々した時は飲酒以外の方法で解消する。
	①デイケア通所時にスタッフの前で抗酒剤を服用し、スタッフが確認ノートにチェックする。苛々した時は、周りにあたったり飲酒に走ったりする前にスタッフに相談し、苛々の軽減を図り、解決方法について共に考える。

	
	②現在の身体状態を維持し、また糖尿病・高血圧が悪化しないようにする。
	②現在の歩行状態を維持し、無理のない活動を行う。体重を65㎏で維持する。
	②-1できる範囲で運動に参加する。スタッフは手の届く位置におり、転倒時支えることができるよう見守る。

	
	
	
	②-2バランスのよい食事をとるようにし、間食は控える。スタッフは食事・間食内容を確認し、必要に応じて助言を行う。

	
	③適切な対人交流ができるようになる。　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　
	③その場の状況に合った他者交流が出来るようになる。
	③一方的な話し掛けをしたり、他者が話をしている途中に割り込んだりしない等、場面を考慮しながら話すよう気を付ける。スタッフは対人交流の様子を観察し、週1回振り返りを行う。


【検討内容】

	短期目標
	実施した結果・現状
	今後の対応

	①抗酒剤の服用を継続する。苛々した時は飲酒以外の方法で解消する。
	・H22年9月以降、断酒生活は継続している。イライラすると飲酒欲求が出ると自覚しており、イライラで言葉が乱暴になり、周囲にあたってしまうことがあるとのこと。
・断酒を継続することは出来ている。抗酒剤を忘れる事は無く、来所時にスタッフの目の前で確実な服用が出来ている。

・デイケア再開時には、他者と近況について語り合ったりプログラムに参加したりして問題なく過ごしている。苛々した様子はない。
	他者との交流見られデイケア内では穏やかに周囲と交流を持つ事が出来ている。苛々や不満を訴える事はないが、引き続き声を掛けて気分などの状況を確認していきながら関わっていく。

	②現在の歩行状態を維持し、無理のない活動を行う。体重を65㎏で維持する。
	・歩行時は左右に重心がずれ、安定はしていないが、ゆっくりと杖を使用しながら歩行しており転倒することはない。

・7月中旬は体重62.5㎏。下旬になると65kgに増加。本人も「退院してから2・3kg増えた」と話す。退院後はうみねこ幸房のパンを購入し、夕食や夜食にしているとのこと。

・昼食の内容については、炭水化物・たんぱく質・野菜と概ねバランスが取れているが、梅干や漬け物を摂ることがあるため、塩分摂取量が多い。
	担当医にカロリー量について確認していき過剰摂取見られるようなら注意を促していく。また、下肢の状態について確認していき、必要に応じて下肢のリハビリテーションを実施し、身体機能の維持向上を図っていく。

	③その場の状況に合った他者交流が出来るようになる。　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　
	・他利用者やスタッフに対して一方的に話し掛けることが多く、場面を考慮しながら話が出来ずにいる様子がみられている。また、他者が話をしている途中でも割り込み、違う話題の話をする事がある。トラブルには至っていない。

・本人は「人の話を聞かない事がある」「話を聞いてから話すように気をつけている」と話す。
	トラブルには至っていないが、他者交流時の話し掛けや口調に問題がある際には都度振り返りを行っていき、問題なく交流できるよう関わっていく。


【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

	現在の生活を継続する。
	①再飲酒しない


	①抗酒剤の服用を継続。苛々した時は飲酒以外の方法で解消する
	①デイケア通所時にスタッフの前で抗酒剤を服用し、スタッフが確認ノートにチェックする。苛々した時は、周りにあたったり飲酒に走ったりする前にスタッフに相談し、苛々の軽減を図り、解決方法について共に考える。

	
	②現在の身体状態を維持し、また糖尿病・高血圧が悪化しないようにする。
	②現在の歩行状態を維持し、無理のない活動を行う。体重を65㎏で維持する
	②-1できる範囲で運動に参加する。スタッフは手の届く位置におり、転倒時支えることができるよう見守る。

	
	
	
	②-2バランスのよい食事をとるようにし、間食は控える。スタッフは食事・間食内容を確認し、必要に応じて助言を行う。

	
	③適切な対人交流ができるようになる。
	③その場の状況に合った他者交流が出来るようになる。
	③一方的な話し掛けをしたり、他者が話をしている途中に割り込んだりしない等、場面を考慮しながら話すよう気を付ける。スタッフは対人交流の様子を観察し、週1回振り返りを行う。


