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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＞
・春の健康診断が始まっています。胸部レントゲン、心電図は予約が必要ですので、予約を取っていない方は早めに入れてください。
・飯田修子様の体験利用に関して、北病棟から連絡が来ている。4/17、19、21が体験利用の予定となっている。参加状況や様子などを北病棟に情報提供するように。
・田中　一　様～4/17(月)よりうみねこ幸房正式利用となる。月曜日と木曜日はナイトケア利用開始となる。

・中村　茂　様～4/19(水)よりデイケア利用開始予定。

・山下　秀子様～4/12(水)デイケアを見学している。エアロビクスと栄養指導に興味を示しており、次回4/19(水)の13時からのエアロビクスを見学･体験する予定。12:45に外来で待ち合わせているため迎えにいく。(迎え:小嶋SGM)
・4/20(木)六角堂祭。青陽館からの参加者は3名。

・園芸療法に関する企画書を4/20(木)に提出してください。

・5/3～5　GWについて
　今年度から、利用率向上と利用者様の満足度向上を目指して、企画書を作成していく。現在、利用者様からの希望はデイケア→①ランチ作り、②バーベキュー、③映画鑑賞、④花見が挙がっている。デイナイトケア→①お菓子作り、②お好み焼き、③DVD鑑賞が挙がっている。予定が決まり次第早急（4/20まで）にうみねこ幸房に昼食数の連絡をするように。（担当：田中、戸賀沢）
＜青明舎利用者様情報＞
・鈴木　知子様～訪問看護スタッフに言われたことをずっと気にして話しているが、相談したことでスッキリしたとのこと。一日3回ぐらいの頻度で架電があり、「訪問看護かえよっかな。調理に参加したらいいかな」等の内容を話しているとのこと。
・北村　奈美様～相談事があり、デイケアスタッフに相談したらカリカリしていたと話す。その事も含めて、再度デイケアで話しをするよう伝えている。
・高柳　和子様～花粉症で使っていた目薬(マイティア、アルピタット)が合わないと話す。先週、鹿内内科を受診し、タタノール、フルメトロン　4回/1日が処方されたとのこと。叔母や弟は忙しく、話を聞いてもらえないが落ち込みはないとのこと。訪問中に本人の携帯に着信あり、“ゆめグループ”という所からであり、時々掛かってくると言う。頻繁に掛けてくるようなら、再度教えてほしいことを伝えている。4/14(金)架電があり、「2年前の1月に小林幸子のコンサートに平京子さんと行ったけど、消費税分しかもらってない」との相談がある。その後、再度架電あり、「デイケアに電話して解決しました」と明るい声で報告があったとのこと。デイケアには、連絡はあったが、本人の相談内容の違いと対応した内容に違いがあることを情報提供している。
・福井　彩　様～4/13(木)開始と同時位に青明舎に入っていくる。家で家事仕事をバタバタとしていたら、旦那様に「忙しそうだねって言われ頭にきた」とイライラした様子であったとのこと。4/14(金)失業認定手続きについて、青明舎スタッフの同席は不要とのことで、1人で行くと話している。雇用保険受給者証の説明を受け、5/12(金)が認定日である。求人情報をとっているようだが、勤務時間が長かったりするため、今後仕事を探すなら主治医に相談するよう伝えている。

・我満奈津紀様～4/15(土)「落ち込みがあり、死にたくなる」「寝る前に引越しのこと思いだし色々考える」と話す。娘様の様子を確認すると、プラーナを見学し「学校みたいで良かった」と感想を話していたとのこと。金銭的には「上手くやり繰りして、娘と別々に暮らすためのお金は貯めています」と話す。今後、アパートを借りる際の娘の保証人は弟がなる予定だが、自分は、ペット可のアパートを探しているため弟は保証人にならないとのでバイト先の畳屋の人に保証人になってもらうと話している。八戸赤十字病院で処方の漢方は青南病院で処方してもらうことにしたと報告がある。
・松川　順子様～日中より、夕方が具合が悪くなり、毎日頓服薬を服用していると話す。小遣い帳については、デイケアスタッフに調べてみてもらっているとのこと。

＜グループホーム利用者様情報＞

・淡路智恵子様～4/24(月)午後に、デイケア担当スタッフと金銭管理について行う予定とし、世話人へ都合を確認して欲しいことを伝えていたが、勝手に自己都合にあわせた日時を世話人へ伝えている。本人は、グループホームに特定のメンバー(冨田紀子様)が居ることを気にしている様子である。午前中に変更して対応を検討していく。

・冨田　紀子様～以前は隔週に訪問看護が入っていたが、時間変更等にストレスを抱え、訪問を断り診察を毎週にしていた。4/13(木)診察で「自分の時間を貰いたい」と、診察を毎週木曜日から隔週木曜日へ変更となっている。
・繁名　和恵様～4/12(水)鹿内内科受診し、デイケアを欠席している。内科医より、消化に良いものや食べ合わせに注意との助言がある。本人より、訴えがあったら世話人へ情報がほしいとのこと。
・古舘　ヨリ様～デイケアから、本人が入院や死、幻聴について話すことがあったとの情報を受け、本人と話をしている。入居者の言動から、不安になったり不眠へ繋がり、ストレスで食べてしまい、食べることで血糖値が上がり、体調悪化の原因にもなる為、一緒に対応を考えていく。前回の受診にて、リスパダールが増量となっている。
・番沢　政勝様～枕を変えたら頭痛がして眠れないと話す。
・関　　秀治様～部屋の片付けに介入が必要なため、世話人介入で部屋掃除を行う予定。

・若松　邦生様～4/14(金)16:00に青陽館へ行き、デイケアスタッフと面談してきたと報告がある。デイケアメンバー数人に対する嫌な思いを相談してきた様子で、「前向きな気持ちになりました」と、話している。
・村上　元道様～弟様の携帯使用料6万2931円を支払ってあげ、金銭的な問題もあり、15日過ぎからは月１回はナイトケアを利用したいと話している。
・田名部浩平様～4/22(土)～24(月)まで外泊予定。

・大下　伸治様～体調について、片頭痛の訴えがある。青明舎利用へ興味がある様子で、デイケアを休んで青明舎に見学に行っても良いか質問があるが、デイケア終了後や土曜日の見学を勧めている。
＜利用者様情報＞

デイケア

・松倉　健一様～本日、八戸赤十字病院を受診予定で、事前に欠席の連絡を受けていたが、来所している。診察の件を伝えると、受診は来週と話している。
・飯田　修子様～体験利用で来所している。来所した後に、自身のロッカーや下駄箱、本日のプログラムについてスタッフに尋ねている。本日のプログラムの内容を伝えると、エアロビクスに参加したいと話しており、時間を伝えている。プログラム表を見せると、発達障害のプログラムに興味を示しており、「私、発達障害かもしれない」と話している。そう思う理由について尋ねると「人と話すときに上手く伝えることが出来ないから」と答えており、主治医から自身の疾患名について話があったかを尋ねると「いいえ、ないです」と答えており、病識が乏しい可能性が考えられる。ミーティングにて自己紹介を行う際に、自身から行っており、余暇時間には他利用者と相席し交流を持っている。

・福井　彩　様～4/14(金)、デイケア利用者の北村奈美様の姿を見て、「苛々する」「見たくない」と言い、2階に上がっている。感じていることについて尋ねると「なんであの人はただ来ただけなのに誉められているのか。皆甘いんじゃないの」と語気を強めて話している。一人一人利用している目的、目標が違うことを説明すると、「それはわかってるけど、（誉められることへの）差が大きすぎる」と話している。それぞれのレベルがあり、同じことをするのにも能力によって労力が違うことを説明すると、少し納得したような反応を見せる。仕事をしていないことへの焦りや劣等感が強まっていることが考えられ、以前就労プログラム後に苛立ちを表すことがあった。今できていることや努力していることを自身で認めることができるように関わっていく。
・藤村　翔　様～4/14(金)、訪問看護より情報提供がある。昨日デイケアに見学に来ていた男性から脅されるような発言があったとのこと。昨日はそのような事は無く、幻聴や被害妄想であることが考えられる。次回その方の体験利用時には様子を観察し、精神症状の動きにも注意していく。

・若松　邦生様～4/14(金)、グループホーム世話人から情報提供があり、以前入院していたときに部屋が隣だった人のことが気になって休みたいと話していたとのこと。本日デイケアを欠席しているが、夕方スタッフとの面談を希望。16：00表情良く来所し、スタッフと面談を行っている。本日デイケアを欠席した理由を「ちょっと自分の時間を持ちたかっただけだったんだけどね」と自分から話しており、月曜日からは普段通りに来所するとのこと。また、自分から昨日特定利用者（川崎広幸様）から、女性利用者と会話している状況を勘違いされたことが嫌だったと報告している。上記については「その時は嫌だったけども、友達だから許せるけどね」と話す為、自身で状況を振り返りながら考えていることを評価し、相手のことが気になる際は一緒に対応方法を考えることを提案。「わかりました」と穏やかに話しており、面談を終了している。

デイナイトケア

・古川　富蔵様～先週末より、喉の痛みや鼻汁があり、本日来所後9:00体温37.1℃、9:15体温36.7℃。喉の痛みや鼻汁は続いていると話す。11:00体温37.2℃、14:00体温37.0℃、15:45体温36.6℃と経過している。適度な水分補給を促しながら様子観察し、青風荘へも情報提供している。
・小向　武雄様～青風荘より情報提供があり、4/14(金)12:10鹿内内科の看護師より架電あり、11日に風邪症状で受診した際、血液検査でCRPの数値が高かったことから、発熱や咳等の症状について聞かれている。発熱、咳の症状は無いことを伝えており、再受診したほうが良いのか伺うと「そのほうがいいかと思います」との事。
・山田　隆雄様～4/14(金)、配膳･下膳の際に順番よりも早く行動することがあり、他利用者様とぶつかりそうになることもあり、スタッフより順番を守るようにと声を掛けられている。その際、大きな声を出しているが、聞き取れない為聞き返すも、返答は聞かれていない。その後は大きな声を出すこともなく過ごしている。上記内容を青風荘へ情報提供している。
帰荘時、まだ靴を脱いでいる稲垣様に向かって大声で叫ばれ、ホールに入って来られてからも振りかえり何か話されていますが、稲垣様が距離を取り、相手にしない為トラブルに至っていなかったとのこと。
・小笠原富治様～青風荘より情報提供があり、4/15(土)16:40、ホ－ルソファにて閉眼しており不調な様子の為、体温測定すると38.7℃となり、長谷川内科胃腸科医院を受診している。インフルエンザ検査結果は陰性。ピーエイ配合錠が毎食後2錠ずつ×5日分、高熱時の頓服薬としてカロナール錠（200）1回2錠×5回分が処方。19:00体温38.4℃、21:00体温37.5℃。
16(日)6:00体温36.8℃。18:00体温38.3℃。本日6:00体温36.1℃、咳は出るものの昨日よりはかなり楽になったとの事。通所は、療養のため欠席している。

・馬渡　武光様～青風荘より情報提供があり、4/15(土)定期外来受診時、主治医医より糖尿病悪化を防ぐためにも食べ物の遣り取りやゴミ箱漁りを止めることと自身で自覚を持つよう説明されると硬い表情で「糖尿病じゃない！。医者なんだから治してくれたらいいだろう」とやや顔面紅潮させて口調強く話されていたとのこと。その後も否定するように指で×したり、顔の前で手を振ったりして主治医の指導に対して否定表現されていたとのこと。

ナイトケア
・中居美津子様～4/14(金)、好意を持っている利用者が欠席であり、昨日見られた物のやり取りは見られることはない。敵意を持っている利用者（八木橋牧雄様）に対する不満や訴えが聞かれることもなく、終始穏やかに過ごしている。
＜外来情報＞
・高阪　博英様～変わりなく過ごしているとの事。体重は減ってきていると話している。

・清水　泰雅様～特に変わりないとの事。金銭面は今のところ、親に支援してもらう事にしたとの事で少し節約すると話している。

＜事例検討会＞

カンファレンスシート（　松川　順子　様　）

実施日：H29年4月17日（月）13：30～14：00

　　　　　　　　　　　　　　　　　担当チーム：戸賀澤・藤田・田中

検討内容目標・計画の見直し

	氏名
	松川　順子　様
	性別
	女
	年齢
	38
	生年月日
	S53.5.31

	主病名
	統合失調症
	合併症
	なし

	治療方針（医師の指示）
	不安の心気症状の軽減を図る

	本人希望
	生活上の不安を軽減し地域生活を送る。

	入院歴
	計2回（最終：H27.4.7～H28.12.16）

	通所歴
	2回目

	その他サービス利用
	訪問看護

	· 住居：アパートで一人暮らし
	家族構成
両親は亡くなっている。
妹がいるが、連絡は取ってない状態

所在は不明。

	利用制度
	生活保護  受給中　年金：障害基礎年金2級 受給中（月6万円程度）

＊ 精神保健福祉手帳2級  受給中

自立支援医療制度  利用中

	生活歴および現病歴：

H20.4.21～H20.9.30当院への入院歴（任意入院）あり。当院退院後は生活訓練施設「青山荘」へ入所し、当院への通院や精神科デイケアの利用を継続。H23.10.1生活訓練施設を退所し、以後アパートでの単身生活を送りながら当院への通院、精神科デイケア・訪問看護ステーション「五福」地域活動支援センター「青明舎」の利用を継続していた。H26年末頃より徐々に金銭管理が困難、H27年1月末頃より思考能力の低下、抑制困難等が認められ、生活保護費・障害年金が受給される度に生活には不必要な物を購入する等の浪費が目立つようになり、介入していた。H27年3月からは、周囲の物音に敏感に反応することや、落ち着きなくラジカセを弄る等の行動が認められるようになり、主治医へ相談し入院治療も含めて検討。本人へ入院治療について説明するも同意得られず。妹と情報共有を図り、薬物調整・環境調整目的にてH27.4.7当院2回目の入院(医療保護)。薬物療法等により症状が軽減し､H27.7.8入院治療に対する理解が得られ､任意入院へ変更。H28.12.16に退院しデイケア通所（月～金）となる。


【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

	生活上の不安を軽減し地域生活を送る
	①不安感の軽減
	①不安や緊張、体調不良を感じた際はスタッフへ相談できる。その後、対処方法についてスタッフと考え実践する。
	①スタッフから体調について確認を行う。不調があった際は、対処方法を考える。服薬を確実に行っているか本人へ確認を行なう。体調について医師へ相談できているか尋ね、相談できていない際は不調の内容などを具体的に伝えられるようスタッフと紙に書いて確認を行う。

	
	②浪費しないよう金銭管理を行う
	②金銭管理を確実に行うため、小遣い帳を記載する。記載後はデイケアスタッフと小遣い帳の確認を行なう。
	②金銭管理上の不安を感じやすい為、スタッフ見守りで小遣い帳の確認を行なう。

	
	③カバンや室内の整理整頓、調理等一人暮らしのスキルを向上する。
	③生活上で困ったことが生じた際にスタッフへ相談を行う。その後、対策についてスタッフと考え実践する。
	③カバンの中や室内の整頓について助言を行う。包丁を使うことに抵抗を示しているが、一緒に調理プログラムに取り組み、行える家事動作を増やしていく。


【検討内容】

	短期目標
	実施した結果・現状（達成度○○％）
	今後の対応

	①不安や緊張、体調不良を感じた際はスタッフへ相談できる。その後、対処方法についてスタッフと考え実践する。
	達成度50％

・自分から不調を感じた際にはスタッフにすぐ相談しており、自宅にいる際でも電話にて相談することは出来ている。

・対処方法については、自分で考えることが出来ておらず、スタッフからのアドバイスをそのまま実践している状況。何度か繰り返している対処方法でもスタッフの確認を求めている。

・服薬は問題なく出来ており、処方薬のセットも問題無く行えている。

・4/12（水）より主治医との面談前にメモに報告内容を書いてから面談をするよう伝えると、自分でメモに記載し面談時に報告出来ている。
	現在自分から不調を相談することが出来ているが、対処方法については自分で考えることが出来ず、スタッフの確認を多く求めている状態である。今後も目標計画を継続し、対処方法についてはスタッフと一緒に検討し、実践できるよう関わっていく。

	②金銭管理を確実に行うため、小遣い帳を記載する。記載後はデイケアスタッフと小遣い帳の確認を行なう。
	・達成度70％

・金銭管理はあっぷるハートに依頼しており、都度相談しながら管理することが出来ている。浪費傾向はない。

・小遣い帳は記載出来ており、スタッフと確認を行っている。

・月に使用出来る金額の残金が貯まってきているようだが、自己管理しており、自分で浪費することはない。
	金銭管理はあっぷるハートが主に行っているが、自身で月の残金を管理しているようで、管理方法が曖昧になっている点がある。今後も目標計画を継続し、問題なく金銭管理を行っていけるよう関わっていく。

	③カバンや室内の整理整頓、調理等一人暮らしのスキルを向上する。
	・達成度80％

・部屋の状況については、青明舎より情報提供があり、ダンボール箱がそのままになっていることがあるが、それ程乱雑ではない印象を受けるとのこと。

・カバンの中については不明ではあるが、外見上整容面に問題はなく、日々管理出来ている印象を受ける。

・調理については、自分で行うことはないが、食後の洗い物や片付けは自分から問題なく行うことが出来ている。

・現在の生活について尋ねると、問題はないと話している。
	大きな問題なく整理整頓や後片付けを行えているが、調理技術や部屋の片付け等不十分な点はまだある。今後も目標計画を継続し、一人暮らしのスキルの向上を図れるように関わっていく。


【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

	生活上の不安を軽減し地域生活を送る
	①不安感の軽減が出来るようになる
	①不安や緊張、体調不良を感じた際はスタッフへ相談し対処出来るようになる。
	①不調があった際はスタッフに相談し、対処方法を一緒に考え、実践出来るようになる。スタッフは服薬を確実に行っているか本人へ確認を行なう。また、体調について医師へ相談できていない際は不調の内容などを具体的に伝えられるようスタッフと紙に書いて確認を行う。

	
	②浪費しないよう金銭管理が出来るようになる
	②金銭管理を確実に行うため、小遣い帳を記載し管理出来るようになる。
	②小遣い帳を確実に記載できるようになる。金銭管理上の不安を感じやすい為、スタッフ見守りで小遣い帳の確認を行なう。

	
	③カバンや室内の整理整頓、調理等の技術を獲得する。
	③カバンや室内の整理整頓、調理が出来るようになる。
	③不要なものを処分することや、整理整頓、調理が出来るようになる。スタッフは実施状況を確認し、必要に応じて実施方法の助言を行う。


