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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。

＜全体連絡＞

・疾患別診療計画書は、1/11(水)までにサインをもらって小嶋SGMに提出すること。

・経過連絡表は1/11(水)9:00までに作成することとなっているが、作成が終わっていない人は、小嶋SGMへ必ず報告して下さい。

・1/20(金)の認知症の研修について、申し込みする人は1/11(水)までに相談室にある紙に名前を記入すること。

・表紙の提出について、11月、12月分を作った人は不要で、表紙が7月～10月の状態の人は作り直して1/16(月)までに作業を行い、小嶋SGMに報告すること。今後、疾患別診療計画書の作成と一緒に更新作業をし、印刷を行うこととなる。

・1/16(月)プログラムミーティングがあります。
・1/17(火)青陽館の防災訓練があります。

・体験利用予定者

　　　久保興介様～1/12(木)10：30～12：00

　　　笹目子誠様～1/18(水)14：00～

　　　大下伸治様～1/19(木)20(金)

・雪の除雪作業範囲の確認を行っている。（青陽館と青山荘間の道路、保育園側の坂側から下方面、青山荘の脇から朱夏さん方面、職員駐車場方面の坂道）

冬期間は、利用者様が安全に通所できるよう協力して業務を行っていきましょう。また、職員も通っている道です、近隣の方々に協力していきましょう。

＜利用者様情報＞

デイケア
・駒木　洋士様～来所すると、直ぐにDVDをスタッフに出している為、本日はDVD鑑賞の日ではないことを説明している。その後、昔の本をスタッフに見せて勧めている。気分の高揚さが見られており、落ち着かない様子がある。また、体位が右側に傾斜しており、病状変化の表れとも思われるため、スタッフから症状に自覚があるか声掛けしていく。その時の返答に応じて、少しずつ意識できるように関わっていく。1回話し出すと会話が止まらない状態があり、先週金曜日利用時にも同様の様子が見受けられている為、引き続き状態観察を行っていく。

・松倉　健一様～最近、無断欠席が見られる為、そのことを振り返りながらデイケアでの目標について話をしている。体調について声掛けすると「なにもない」と話す。表情を見てみると、まぶたが痙攣することがある。無断欠席した理由について、「寒さが辛くて」と話す。今後、月曜日に来所した際に、担当スタッフが前もって2週間分の予定を確認することにし、本人と予定を確認して行く。また、次回の八戸赤十字病院の受診予約をしていないとのことで、次回の受診の確認を家族から確認することと幻聴が聴こえている様子見られるため、状態を伝えていく。

デイナイトケア
・岩城　敏夫様～以前ロッカーの鍵を紛失してしまい、新たな鍵をスタッフ管理していたが、本日ロッカー使用のために渡した後に再び紛失してしまっている。スタッフが一緒に探していると以前なくした鍵がリュックの脇ポケットから発見される。午後も再度探していき、紛失しないよう対策を検討していく。

また、本日午後に幻聴様の話し掛けがある。内容は「噂話でいとこの子が黒人と結婚した」「小さい妹(下の妹)が誰もやる人いなかったから、PTA会長やるって聴こえてきた」話すため、幻聴か確認すると、「噂話が聞こえてきた」事実かどうかの問い掛けには、「事実かもしれない」と、幻聴との区別がついていない様子である。

・倉橋　生子様～青風荘より情報提供がある。最近血圧高値が続いているため、一週間ほど朝・夕に血圧測定を行っていくとのこと。また、帰荘後「誰かが部屋に入っている」と訴えがある。二日前と同様に折り紙手芸の位置が変わっていたり、手紙の端が折れ曲がっていると話している。大切なものは見えないところに片付けるよう対処方法について説明をしている。普段からドアを開け放し移動する癖があるため、ドアを閉めるよう促している。その後、話をするうち内容が二転三転している。最終的には足の重感や歯科受診について話している。本日は上記訴えはなく、穏やかに過ごしている。

・板橋　利美様～青風荘より情報提供がある。以前より極端な食事制限を行っている点を振り返り、３分の２以上食べるよう促している。本日、デイナイトケアでは昼食を全体の３分の２程食べている。しかし、表情の冴えなさは継続している。今後も食事摂取量について確認し、残食が多い際には食事を摂ることの必要性や体重に関する正しい知識を伝えていく。

ナイトケア

・村上　元道様～昨日、本人より「最近イライラすることがあるんだよね」と報告がある。特に理由はなく、仕事や生活において大きな影響はないとのこと。「薬の調整をしているから、そのせいもあるかも」「先生にも相談はしてみる」と話しており、自身の状況を主治医へ伝えることと、何か変化を感じた際には相談して欲しいことを伝えている。利用中は普段通り過ごしており、イライラしている様子は見られていない。

＜外来情報＞

・中村　鶴子様～朝の薬が1個足りなくなり、今回2週間分1包を処方される。時に飲み忘れがあり、主治医より「夕食のみ忘れた場合はVDSと一緒でも大丈夫」とアドバイスされている。

・平　　京子様～本日採血を行う。受診後眼鏡が壊れたので眼鏡を直しに行く事を伝えている。

・番沢　政勝様～「新年早々デイケアを休んだ。グループホームのドアが壊れたので留守番をしていたからだ。」と話している。今週土曜日はグループホームの世話人とバスの利用をしながら寿司を食べに行く予定である。

・川口　尚良様～「断酒出来ている。」「痰はでているが咳は出ていない。」と話している。ストーブが部屋に無い状態が4年目になるがなんとか過ごせている。

・村上　元道様～職安に行きたいと希望あり、主治医も了解している。

・繁名　和恵様～最近体調不良を理由にした欠席が週1～2回程ある。隔週木曜日に訪問看護を利用しているため、休養や私用は木曜に済ませ、他の曜日はきちんと通所するというメリハリがある生活をするために、木曜日はデイケアを休みにしたいことを伝えている。担当医より許可を得ている｡

・倉橋　生子様～歯科受診や眼科受診について担当医に相談するが､担当医からは自分で判断するよう説明されている｡

・成田　早紀様～青陽館利用については、3月にスタッフと相談し、その後の利用について決めて行きたいと話している｡

※澤口利香様、板橋利美様、中村茂様、野月利章様、藤村翔様～特記なし。

カンファレンスシート（小笠原　富治　様）　

実施日：H29年1月11日（水）13：30～14：00

担当チーム：佐々木･服部

参加者：慶長･戸賀沢･馬場･工藤･間山

検討内容　目標・計画の見直し

	氏名
	小笠原　富治　様
	性別
	男
	年齢
	79
	生年月日
	S12.3.9

	主病名
	統合失調症
	合併症
	胃潰瘍

	治療方針（医師の指示）
	基本的な生活習慣の修得、身体機能の維持、対人関係の改善、作業能力･持続性の向上、病識を身に付ける

＊精神療法･薬物療法を継続して行い、日常生活能力の維持を図っていく。

	本人希望
	病状の安定と現在の生活維持

	家族希望
	病状の安定と現在の生活維持

	入院歴
	計3回（最終：S42年3月19日～H13年6月19日）青南病院

	通所歴
	1回目

· 前回：H年月日～H年月日

· 今回：H13年6月21日～現在　(デイナイトケア　週5回）

	その他サービス利用

	なし


	住居：青風荘


	家族構成

両親はすでに他界しており、妹と義弟が支援の中心となっていたが、Ｈ23年6月妹夫が他界されている。他の兄弟との交流は全く無い。




	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
	他（自立支援、介護保険、重度医療等）

後期高齢者医療

自立支援・重度医療


【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青風荘、青陽館での生活を続ける。

	①-1忘れずに服薬を行う。
	①-1　日課に取り組んだ後、服用忘れのないように意識することができる。
	①-1　日課を行なった後、服薬を忘れる傾向がある為、意識する。スタッフは、飲み忘れがある際は声掛けする。

	
	①-2皮膚状態を自分から話すことができる。
	①-2皮膚に異常を感じたら、スタッフへ伝える。
	①-2皮膚疾患が見られる為、更衣や入浴時に身体状態を確認する。スタッフは、定期的に皮膚状態の確認ができているか声掛けし、掻痒感や湿疹はないか確認する。

	②身体機能の維持、活動性の向上。
	②-1現状維持する為に、体力低下・腰痛悪化を防ぐ。
	②-1自身の動ける範囲で運動に参加する。
	②-1腰痛がある際はスタッフに話し、無理のないよう運動に参加する。腰に負担になりそうな体勢や運動をしている際はスタッフから声を掛け、腰の負担とならないよう意識をする。

	
	②-2意欲的にプログラムに参加する。
	②-2居眠りなく参加する。
	②-2プログラム中に居眠りがないよう自身でも意識をする。スタッフからも声掛けを行い、活動性の低下を防ぐ。


【検討内容】

	短期目標
	実施した結果・現状
	今後の対応

	①-1　日課に取り組んだ後、服用忘れのないように意識することができる。
	・服薬は自己管理であり、来所時には、持参した昼食後薬を自身で確実に青陽館のボードにセットされている。(ボードに入れる際や服用時には、スタッフへ声を掛けている)

・食事当番の際に服薬を忘れる傾向がある。7/25昼食後に薬を取りに来ず、スタッフの声掛けを要していた。翌日は、薬を胸ポケットにいれたまま服薬ボードにセットしておらず、声掛けを行っている。服薬セットは問題ない。
・ここ3ヶ月は他のことをしていて服薬を忘れてしまうことは見られず、スタッフの声掛けを要することはない。
	年に数回忘れて、遅れて服用することが見られることから、持参した薬の管理ができるよう、引き続き、服薬に関して観察介入を行っていく。⇒目標継続

	①-2皮膚に異常を感じたら、スタッフへ伝える。
	・以前から、皮膚疾患が酷くなってから痒みを訴えることがある為、異常を感じたら早期にスタッフに伝えてほしいことを伝えている。
	現在は、痒みや湿疹はないと話されているが、今後も掻痒感の有無、衣服の調整の声掛けを行っていく。⇒目標継続

	②-1自身の動ける範囲で運動に参加する。
	・現在は腰痛の訴えやそれによるプログラムの見学や不参加はない。
・腰痛があり運動に取り組めない時はスタッフに話してほしい事を伝えているが、何も言わずに見学することが多い。

・腰に負担になりそうな体勢や運動をしている際はスタッフから声を掛け、腰の負担とならないよう意識付けをしている。
	腰痛がある為、日常動作や運動動作で腰痛に繋がる動きはないか声掛けを行ない、引き続きプログラム参加時には、無理のない範囲で参加を促していく。⇒目標継続

	②-2居眠りなく参加する。
	・プログラム中の居眠りは頻繁に見られ、日中の活動性は低い。
・SSTでは、ウォーミングアップが終わると居眠りしてしまう。
・プログラム中や休憩時間は、ほぼ毎日居眠りが見られ、他者との交流場面も少ない。
	以前は、レクリエーションの準備を積極的に行っていたが、最近は見られなくなっている。プログラム中の居眠りがある時は、スタッフから声掛けを行ない、活動性の低下防止、身体機能の維持を図っていけるよう関わっていく。⇒目標継続

	その他
	・病状に大きな変化は見られない。

・食事の際むせ込みがあり、食事の見守り観察必要。

・胃潰瘍について、定期的に八戸赤十字病院消化器科受診している。食事摂取量や体重減少の確認をしていく。1月体重：59.2kg（先月：57.6㎏）

・塗り絵中や歩行中に、ニヤニヤした表情が見られる。表情に関して伝えると「そうが」と、自覚がない様子が窺える。一瞬、無表情にはなるが、再び表情はニヤニヤとする。

・エアロビクス中に、立った状態で動きが止まっていることがある。ぼんやりしているのか、鏡を見ているのかは不明。

・コグニサイズでは体を動かしながら数の逆唱をしていると、途中で数がわからなくなり言葉が出ないときがある。物忘れをすると感じることはあるか尋ねると「いいえ」と張り切って返答している。


【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青風荘、青陽館での生活を続ける。

	①-1忘れずに服薬を行う。
	①-1　日課を行なった後、服薬を忘れる傾向がある為、意識する。
	①-1　服用前後にスタッフに声を掛ける。スタッフは、忘れずに服用した際には評価し、飲み忘れがある際は声掛けする。

	
	①-2皮膚状態を自分から話すことができる。
	①-2皮膚に異常を感じたら、スタッフへ伝える。
	①-2皮膚疾患が見られる為、更衣や入浴時に身体状態を確認する。スタッフは、定期的に皮膚状態の確認ができているか声掛けし、掻痒感や湿疹はないか確認する。

	
	①-3身体機能･活動性の維持。
	①-3体力低下･腰痛悪化を防ぐ。プログラムへは意欲的に参加する。
	①-3腰痛がある際はスタッフに話し、無理のないよう運動に参加する。腰に負担になりそうな体勢や運動をしている際はスタッフから声を掛ける。また、プログラム中に居眠りがないよう自身でも意識をする。スタッフからも声掛けを行い、活動性の低下を防ぐ。
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妹（ミサ様）





妹夫（正一様）様　）








