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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＞

・10/2（金）・10/16（金）作業療法士の学生実習あり、SGM対応。

・10/14(水)デイケアに精神保健福祉士の実習生来所予定。
＜青明舎登録者様情報＞
・高柳　和子様～9/23(水) 定期訪問実施。体調について確認すると「良い方だと思います。」と穏やかに返答されている。連休前に灯油を頼もうと思い、八戸燃料に連絡をした所、取り込み中であり、連休後に電話をして欲しいと言われたとの事。サンデーから頼もうと思ったが、自宅の住所を知らない為（住所を教えても辿り着けないとのこと）、頼めないと話されている。明日以降に連絡をとるつもりではあるとの事。連休中は、三春屋へ買い物に行き、ソフトクリームを食べてきたとの事。彼岸である為、バウムクーヘンを叔母にあげようと思い購入し、本八戸駅まで行ったが、途中で億劫になり、行くのをやめたと話されている。帰りに駅構内で昼食を摂り、満足したと表情良く話されている。今後、本人より不安不満等の訴えあった時には傾聴していく。

・清水　秋男様～9/24(木)定期訪問実施。手荒れの症状が中々改善しないため、本日、境皮膚科を受診してくるとの事。主治医からも皮膚科受診を勧められたという。体調については、深夜1時位に覚醒してから朝までずっと起きていたため、眠気があるとの事。今後、睡眠様態の不安定さが続くようであれば主治医へ相談するよう伝えている。その他、生活面では困っていることはないと話されている。今月と来月の青明舎行事へ参加するとのことで、希望が聞かれている。手荒れや睡眠不足の様子確認していき悪化が見られた場合、担当医への相談を促していく。
・中村　茂　様～青明舎より情報提供あり、本人より「よこまちに買い物に行こうと思っていたら、足に力が入らず歩けなくなってしまった。どうしたらいいか」と連絡あり。これまで足に力が入らない時はどうしていたのか聞くと「渋々歩いて行った」との事。今までは大久保様と一緒にタクシーで行っていたとの事。松園町バス停まで歩いて、バスでよこまちまで行ってみることを提案すると「なんとか歩いて行ってみる」との事。今後足の様子等確認していく。
・大久保律子様～青明舎より情報提供あり、10：33本人より電話あり。よこまちストアでカップラーメンを5つ購入し、自宅へ戻る途中にむつ食品の喫煙所で喫煙していたら吐き気がしてきたとの事。一人で自宅まで戻れそうか確認すると、既に自宅に戻ってきているとのこと。水分を摂り、休息を取るよう伝えている。「デイケアね、いじめられているからどうしようかと思って。」と話されている。詳しく話を聞くと「我満さんにいじめられてから私暗くなったんだよ。」と話している。内容について尋ねると、「何かって、えっとね。」と言葉に詰まりながら、大久保恒夫様と3人でいる時に本人を無視したり、本人と我満さんと友達とで話をしている時に嫌味を言って来たり、外で会った時に恒夫様に手を振ったりすることだと話されていた。以前には、我満様が怒るようなことをしてうみねこ幸房の建物のガラスを蹴って割った事や、怒ってケンカ腰のメールを送ったが返事がなく、何度か送っても返信がないということもあったとの事。「なんか変なんだけど、いつも一緒にいるわけじゃないのに、いっつもいじめられる。」「我満さん嫌なの。いじめるから。」と話されている。月曜日にデイケアへ行くとたまに会う、会うと話しをするがいつもいじめる、と話されている。このことをデイケアのスタッフへ相談したのか確認すると、「恒夫さんにしか相談してない。主治医に相談してみようかなと思ってる。」との事。主治医、デイケアのスタッフへ相談するよう声を掛けると「うん。」と答えられている。来所の際には本人より不安不満の話があった際には傾聴していく。
＜利用者様情報＞

・高橋　洋子様～娘様よりデイケア欠席の連絡があり、風邪は治ったが2～3日前から左足の裏が痛いとの事。腫れている様子はなく冷湿布で対応しているとの事。引き続き本人もしくは娘様に状態確認を行い、適切に対応していく。
・繁名　和恵様～来所時は表情穏やかだったが、徐々に冴えなくなる。「肩に幻聴があって、肩がガハガハ笑う。そこから首、耳まで痛くなって。」と話されている。10：40に頓服薬のリスパダール液服用されている。その後、幻聴は徐々に落ち着いたが「怖い感じがする。」との事。怖い感じがするのであれば、スタッフの近くで過ごすよう促すが「頭も痛いから。」と話し、静養室で30分程休んでいる。その後は、プログラムへ参加でき、他利用者との交流も持っている。幻聴に左右されず、プログラムへ参加できるよう声掛けをしていく。

・大下　良悦様～青風荘から情報提供ある。9/27小遣い帳の確認時に身体と口元の振戦、顔面紅潮が見られている。普段のように小遣い帳やお金を定位置に並べる事ができずにいる様子が見られている。レシートの品目に避妊具があり、確認すると、「…秘密です、内緒です…」との事。動作停止が見られ、金銭管理を終えてもお金等をしまえずにおり、スタッフの声掛け要している。使用目的については触れず、自室のみで使用する事、パッケージや包装を含めたゴミが他者の目に触れないように包んで処分する事、危険行為は行わない事を約束して頂いている。また、何か心配事や相談事があれば気軽に声を掛けて頂くよう伝えると笑顔で返答されていたとのこと。デイナイトケアでは、特に変わった様子ないが日中の居眠りが多く見られている。
・鈴木真知子様～青風荘より情報提供ある。就床前の洗面時、歯ブラシ片手に飲水している。注意すると「そうだよね、歯磨きするのに水飲むの、オカシイよねぇ」と返答し、歯磨きを行っている。就床時はコップを自室へ持ち込んでいる様子見られている。翌朝は洗面を終えたフリをしているため指摘すると、「ふふふ、バレちゃった」と言いながらすぐに行う事できていたとのこと。デイナイトケアでは多飲水など特に変わった様子なく過ごされている。

・小野寺ノリ様～今朝青風荘にて血圧155/63mmHg、再検161/74mmHgと高値であるとの情報提供ある。デイナイトケアでは、12：40血圧142/63mmHｇ、脈拍71回/分となっており、体調の確認を行うと「寒い」と話されるが、不調の訴えはない。今後も経過観察していく。
・倉石ヨシエ様～今朝青風荘にて血圧161/70mmHg、再検161/70mmHgと高値であるとの情報提供ある。デイナイトケアでは、12：40血圧142/53mmHg、脈拍48回/分となっており不調の訴えはない。排便について確認すると、土曜日に排便があったと話される。今後も経過観察していく。昨日拾った栗のことを気に掛けており、何度もスタッフへ「栗がどうなったのか」「食べたい」と話されている。
＜外来情報＞

・田中　宏明様～採血・尿検査を実施。異常はなしとの事。
・高坂　博英様～本人より物忘れが気になると訴えがあった為、来週か再来週にADAS‐Jcog実施予定。
・中村　鶴子様～父様が亡くなって以降暇があり過ぎると話されている。また10日前から被害妄想が酷くなったとも話されている。具体的にはバスに乗っている時に他人に障害者手帳を見られている、寺に墓参りに行き供え物に団子を持参した際には寺の人に「あんたの団子はいらない」と言われている気がする等。担当医からは生活リズムを見直すよう言われ、薬の変更はなしとの事。
＜事例検討＞
カンファレンスシート（五日市　規様）

実施日：H27年9月28日（月）13：30～14：00

担当チーム：油津　裕子・鳥谷部久美子・會津　慧実
参加者：油津・川井・藤田・馬場・坂本・佐藤

検討内容　

	氏名
	五日市　規様
	性別
	男
	年齢
	64
	生年月日
	Ｓ26．1．25

	主病名
	統合失調症
	合併症
	糖尿病

	治療方針（医師の指示）
	1､ 基本的生活習慣の修得

2､ 身体機能の維持・向上

3､ 対人関係の改善

4､ 作業の能力・持続性の向上

5､ 病識を見につける。

6､ 社会資源の利用

	本人希望
	現在の生活を維持したい。

	家族希望
	何かあった時は対応するが、金銭的には援助できない。

	入院歴
	計3回（最終：Ｓ53年5月1日～Ｈ24年9月8日）

	通所歴
	　　1回目

· 今回：H24年9月13日～現在　　（週5回の利用）

	その他サービス利用
	

	住居：グループホームあおみ入居
	家族構成

兄弟は不明。

従兄弟→保護者（借金ある為、金銭的には援助できない）

	利用制度
	障害手帳2級
	障害年金厚生2級
	自立支援　上限額5.000円


【目標・治療計画（現在）】

	長期目標（1年後達成見込み）
	中期目標（半年後達成見込み）
	短期目標（3ヵ月後達成見込み）
	治療計画

	再発せずに、地域での生活を継続する
	①内服を欠かさず継続する。
	①スタッフからの声掛けがなくても、確実に服薬できるようにする。
	①通所時（外出時）は、ポケットに薬包が入っているか確認する。来所時、スタッフは薬包を持ってきたか確認する。

	
	②ストレスをためない。
	②疲労やストレス等があった際にはスタッフに相談する。
	②疲労・睡眠・イライラ感などストレスがあった時はスタッフに相談し、スタッフと共に解決方法を考える


【検討内容】

	短期目標
	実施した結果・現状
	今後の対応

	①スタッフからの声掛けがなくても、確実に服薬できるようにする。
	達成度90％
・現在は、殆ど忘薬は見られないが、怠薬で病状再燃を繰り返した経緯のある方なので、地域生活を行うにあたり、内服管理が必要。

・9/1からグループホームあおみに入居となり、世話人やデイケアで服薬の確認をおこなっている。


	現在忘薬はあまり見られない。忘薬をしてしまう可能性はあるため引き続き継続していく。また服薬ボードへの薬包の入れ忘れを防ぐため「服薬ボードに確実に入れる。スタッフは薬包を持ってきたか確認する。」と変更し、②と順番を変更する

	②疲労やストレス等があった際にはスタッフに相談する。
	達成度80％
・不満やストレスを溜め込んで、不機嫌となることはない。自分なりに気になる事があれば、スタッフに話す事が出来ている。

・睡眠は安定している。疲労感はあるが、「歳だから」と話され、特に強い疲労感はない様子。

・本人は、手足の湿疹、特に足の裏が気になり、力が入らない、バランスが取れない、違和感を感じると訴えている。確認すると足の裏は湿疹がなく、比較的きれいな状態である。本人にとっては、ストレスの原因になっていると考えられる。

・グループホームでも、あまり困っている事はないと話している。ただ、自炊になったから買い物に行く、頻度が多くなって坂道がきついと話している。坂道を歩く事がお金の掛からない健康法であることを伝えると「そう言う考え方もあるか？」とは話している
	本人は手や足の湿疹からストレスを感じることある。ストレスを軽減するためにスタッフへ相談しスタッフと共に解決方法を探していけるようにしていく。①と比べ達成率が低い為、順番を変え内容を「疲労・睡眠・イライラ感などストレスがあった時はスタッフに相談し、スタッフと共に解決方法を考える」に変更する事とする。


【目標・治療計画（再立案）】

	長期目標（1年後達成見込み）
	中期目標（半年後達成見込み）
	短期目標（3ヵ月後達成見込み）
	治療計画

	再発せずに、地域での生活を継続する
	①ストレスを溜めない。
	①疲労やストレス等があった際にはスタッフに相談する
	①疲労・睡眠・イライラ感などストレスがあった時はスタッフに相談し、スタッフと共に解決方法を考える

	
	②確実に服薬できる。
	②デイケア利用時は確実に薬を持参する。
	②服薬ボードに確実に入れる。スタッフは薬包を持ってきたか確認する。


