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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＞

・第1回中級者看護グループ研修　7/28(木)17:10～17:40　場所:メンタル3階会議室

　テーマ「救急対応」　対象者は出欠の登録をすること。

・第1回新人、初級者看護グループ研修　8/3(水)17:10～17:40　場所2階会議室

　テーマ「投薬の意義･目的」

・平成28年度　医療福祉学会を以下の日程で開催。開催に際して、各領域から演題を募集。
開催日は11/3（木）、締め切りは9/15（木）まで
提出先：教育委員会→平成28年度→医療福祉学会→抄録→各領域
・納涼会について
日時：8/5(金)　17:30～20:00　場所：古民家(ここりの郷)前の広場

※雨天決行。悪天候の場合は8/8(水)17:30～20:00となる。

参加費：1人1200円　※職員は法人行事積立金より徴収となる。
※小学生：500円　未就学児:無料。勤務の都合上不参加となる場合は不参加届を提出すること。
・すこやか祭りについて
日時：8/6（土）　11:00～15:00　場所：ふれあい広場（旧青南病院職員駐車場）
＜SGMより連絡事項＞

・齊藤良宏様、我満望様、浜辺信明様のデータベース作成の期限は明日までとなっている。

・疾患別診療計画書の担当職員の記入欄は自分の名前ではなく、配置登録されているスタッフの名前を記入するように。

・看護グループ研修は人事考課に影響する為、積極的に参加するように。

＜青明舎利用者様情報＞
・大久保　恒夫様～市役所からは連絡が来ていない為、畳代等の料金はまだ支払っていないと話している。食費に関して1日の平均が1500円程度で済んでいるとのこと。
・大久保　律子様～本人より「眠れていない」と訴えがあり、理由について質問すると、曖昧な返答をしており、明確に答えることが出来ていない。夫様からは「夜食にピザを食べることがある」との報告がある。

・森田　清助　様～天気の良い日は毎日ラピアに行っていると話している。訪問前日に、エアコンをつけたまま寝てしまい、鼻水が出ているとのこと。買い物の際に息切れを起こし疲れると話しており、喫煙が原因ではないかと伝えると、デイケア内での他者との会話のツールとなる為、禁煙は出来ないと話している。暑くなってきたら、銭湯等での入浴を週2回から3回に増やす予定であるとのこと。生活全般で問題はないと話している。

・高柳　和子　様～先週、換気扇の修理について大家が来る予定であったが来ず、不安だと話しており、1度大家に連絡し確認するよう伝えている。睡眠状況について、1日おきに不眠であると話しており、日中のカフェイン摂取や昼寝をしないよう伝えている。

・古舘　ヨリ　様～午前2:30頃、オンコールがあり「血糖値を測る機械が壊れた、どうすればいい」と連絡があり、グループホーム世話人が見る為、触らずにいるよう伝えている。

・我満　奈津紀様～以前、バス券を落とした為、再発行の手続きをしていたが、警察署より連絡あり、落としたバス券が見つかり取りに行ったと話している。7/20日赤にて乳癌の定期受診を受けたが問題ないと言われたとのこと。娘様をデイケアの祝日プログラムに誘ったが「行きたくない」と言われたと話している。

＜グループホーム利用者様情報＞
・番沢　政勝　様～右膝の痛みを訴えている。前回受診時に、湿布、軟膏、鎮痛剤が処方となっている。

・古舘　ヨリ　様～血糖値の測定用の機械が故障した為、八戸赤十字病院を受診。血糖値測定用の針を貰っている。
・坂本　健治　様～7/14、7/19、7/20にリスパダールを服用している。前回受診時に、リスペリドン錠が1錠から2錠に追加となっている。

＜利用者様情報＞
デイケア
・鈴木　惇浩　様～本人より、先日見学してきた施設にて面接を行うとのことで、7/28（木）欠席すると報告がある。今後、本人に面接に関して、不安や緊張について確認していく。

・木村　美智子様～11:30頃「幻聴が酷くなってきたから、休みたい」との希望が聞かれている。幻聴以外の不調はないとのことで、デイケア利用時の不安や気になることは無いか質問すると「特に無いですよ」と返答。不安や気になることがある際にはすぐ相談して欲しいこと、ゆっくり休養して体調を整えることを伝えている。上記件は青山荘に情報提供している。

デイナイトケア
・鈴木　真知子様～青風荘より情報提供があり、髪を靴下で結っており、用途が違うこと説明し、以前も同じ事あった為注意・指導している。

・小笠原　富治様～青風荘より情報提供がある。全体ミーティングの司会となっており、放送にて呼び出しするが来ない為、訪室するとベッドに横になり居眠りしている。体調を伺うと「大丈夫。」と話しており、その後司会を行っている。
・吉田　キクエ様～青風荘より情報提供があり、夕食配膳時、遅れて来ており、理由を聞くと月曜日と間違えており、それを聞いていた倉橋生子様より攻撃的な発言を受けている。夕食後薬時には朝食後薬を持って来られていたので注意している。
・倉橋　生子　様～青風荘より情報提供があり、首回りの掻痒感がある為、明日病院に行きたいと要望がある。明日、スタッフで検討する事を伝えると了承している。

＜外来情報＞
・齊藤　良宏　様～担当医より、心理検査の許可が下り、実施予定となっている。

・田中　一　様　～暑中見舞いを姉様に送ったが返事が来ないとのこと。

・下口　政子　様～「トガサワ」という人に電話番号を教えたら、電話が頻繁に掛かって来るようになり困っているとの訴えが聞かれている。当院通院している患者とのことだが特定は出来ていないとのこと。

・清水　泰雅　様～薬の飲み忘れが2回程あったとのこと。飲み忘れた薬は長期間、手元に置かないよう担当医から指示がある。

カンファレンスシート（ 田中　一　様 ）

実施日：H28年7月25日（月）13：30～14：00

担当チーム：工藤、赤坂　

検討内容　【検討内容】目標、計画の見直し

	氏名
	田中　一様
	性別
男
	年齢
	52
	生年月日
	Ｓ37.11.1

	主病名
	統合失調症
	合併症
	糖尿病


	治療方針（医師の指示）
	デイナイトケアの利用期間が長くなってきたので、徐々に福祉的就労に移行を検討する。

	本人希望
	ボケ防止程度に福祉的就労に挑戦してみたい。就労する際にはデイナイトケアを週3回利用したい。グループホームにずっといたい。

	家族希望
	なし。

	入院歴
	計　1回（最終：平成13年10月20日～平成14年1月5日）日駒木野病院
　1回目

· 前回：平成20年8月20日～平成20年12月8日（デイケア）

· 今回：平成20年12月9日～現在（デイナイトケア）　　（週5回）

	通所歴
	· 

	その他サービス利用
	青明舎

	住居：グループホーム（あおば）
	家族構成
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茨城にいる瓦吹様が保護者になっている。

	利用制度
	精神障害者保健福祉手帳2級
	障害厚生年金　2級
	自立支援医療費制度　受給中

	備考：医師より福祉的就労への移行の提案があり、本人もいずれは移行したいと考えているが、今は口渇、強迫観念、確認行為がある為、福祉的就労は難しいと話している。服薬が多いため、少なくなってからと思っているとの事。


	長期目標
	中期目標
	短期目標
	治療計画

	病状悪化を防ぎ、肥満改善し、血圧・血糖値の安定を図る。
	①妄想がある為、現実検討が出来るようになる。
	①忘薬が無いようにし、妄想がある際は現実と区別出来るようになる。
	①忘れずに服薬し、不安感がある場合はスタッフに相談する。また睡眠を確保できるようになる。スタッフは相談出来る環境を整え、睡眠時間の確認をしていく。

	
	②体重77kgまで減量する。
	②食生活の改善（間食は控える）と運動時は体を大きく動かす。
	②体重増加防止の為、毎日間食量と朝食内容を報告する。また、運動時には大きく体を動かすようにする。


【目標・治療計画（現在）】

	短期目標
	実施した結果・現状（達成度○○％）
	今後の対応

	①忘薬が無いようにし、妄想がある際は現実と区別出来るようになる。
	・服薬は、現在飲み忘れはない。忘れたときは、時間をずらして服用するよう言われ実行しているとのこと。・強迫観念は、以前は毎朝4～5回あり→現在は毎朝2回。
・服薬変更になってから、6月は体調について、睡眠不足で、熟眠は2.5時間。布団の中に入ると閉眼するが、浅眠もなく、体調は優れない。食欲低下もあり。焦燥感、疲労感、不安感が起こる事があり静養室の利用を希望することがあったが、7月に入り、食事は全量摂取。血圧は安定。精神面でも落ち着いているとのこと。
	服薬について忘薬はないとの事。強迫観念について、無理に直そうとする事で本人が更に固執してしまう可能性があり、生活に支障がないか確認を行い必要時に介入していく。焦燥感、疲労感、不安感がある時は傾聴し、安心できるよう対応する。計画を継続とする。

	②食生活の改善（間食は控える。）と運動時は体を大きく動かす。
	・H28年3月、食欲を我慢できないと話しており、1日の間食は多い時で600kcal、食事は1日2000kcalの摂取となっていた。→現在は、1日の間食量は多い時で200～250kcal。過食となる事はなく、1日の食事摂取量は、1450kcal。（朝食の摂取カロリーは、半カロリーとなっている。）体重は、H28年1月78.5kgから7月72kg。半年で6kg減量している。(標準体重64kg)。7/18医師との面談時の血圧は、80/46mmHgで低値。昨晩亡くなった人にお経を1万回唱え、眠れなかったと話しており、7/19朝食は不食。
・口の渇きを感じ、水分摂取量が多い状態が継続しており、以前のように｢自分の体が要求しなくなった｣と話している。・運動参加時には大きく身体を動かしているが、来所時間が遅れ、朝の運動に間に合わない事がある。
	運動療法に関しては、積極的に参加出来ていない状況であるが、参加するときは、体を大きく動かしている。目標達成に至っていないため、今後、随時体重の変化と、運動量を見ながら、助言を行っていく。（計画を継続とする。）　　　　　　　　　　　　　　減量に関しては、痩せたいという思いがあるため、急に体重を減らすのではなく、徐々に減量できるようアドバイスしていく。今後、1日の食事摂取量を記入して頂き、栄養士が食事バランスをみながら、極端な減量とならないようにしていく。また、身体不調以外に精神症状の観察を行っていく必要がある。



	その他
	7/9(土)、訪問時、スマートフォンを所持したいことや、「好意をもつ女性がいます」と利用者のことを話している。願いが叶えば「結婚もできるし、仕事も出来る」と話し、「大学で工学の勉強をし直したい。講師になりたい」とも話していたとの情報提供ある。
	生活費を考え、スマートフォンの所持は見送っている。気分の高揚が見られていたが、現在は落ち着いている様子が窺える。今後も様子観察していく。


【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

	病状悪化を防ぎ、肥満改善し、血圧・血糖値の安定を図る。
	①妄想がある際は、現実検討が出来るようになる。
	①忘薬が無いようにし、妄想がある際は現実と区別出来るようになる。
	①忘れずに服薬し、不安感がある場合はスタッフに相談する。また睡眠を確保できるようになる。スタッフは相談出来る環境を整え、睡眠時間の確認をしていく。

	
	②体重77kgまで減量する。
	②食生活の改善（間食は控える）と運動時は体を大きく動かす。
	②体重増加防止の為、毎日間食量と朝食内容を報告する。また、運動時には大きく体を動かすようにする。
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