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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＞

・通所アカウントのメールを毎日チェックすること。

・6/26～豊島Drが1ヶ月程休む予定。担当医の詳細については後日報告する。
・緊急連絡網が更新されているため、各自でチェックするように。
・6/6（火）6/7（水）第2回法人研修がある為、各自出欠の入力をすること。
・WIZにて、日精協グループ保険の案内が掲示されている為、各自確認するように。

[各種提出期限]

①6/12（月）17時　5月分経過（早期加算、他病院、毎月提出している方）

③7/5（水）疾患別診療計画書　※通所日が少ない方は要注意

　⇒担当1人分を添削、指導予定であるため早めに提出するように。

＜利用者様情報＞

＜青明舎利用者様情報＞
・東海林紀子様～5/29(月)に夜間電話があり、大腸検査結果、採血共に問題なかったとの報告がある。下痢症状については、原因はわからないとのことだが、整腸剤と下痢止めを1ヶ月分処方となったとのこと。

・高柳　和子様～5/29（月）電話連絡があり、頭痛がある為、15分前にリスパダールを服用したが、良くならないと話している。18時半になっても改善しないようであれば、訪問看護へ連絡するよう伝えている。5/31(水)定期受診の後、来所しており、診察状況について尋ねている。頭痛時の頓服薬を医師に相談したが、処方はされなかったとのこと。額に傷があり、詳細を聞くと「おでこの傷は、シャンプーの時に掻きすぎました」と話している。また眼科受診について話しており、「白内障の手術をしなくてもいいが、服薬は続けるように」との説明を受け安心したとのこと、。
・北村　奈美様～5/29（月）電話連絡があり、「行動範囲を広げるとはどういうこと」と尋ねており、今までに行ったことのない所へ行くことであると説明している。また、今まで好きだった人を忘れる方法として、習いごとをすることを提案すると「習いものがしたいけど、日曜日しか空いていないし」と話しており、月1回からできるものもあることを説明している。6/1(木)電話連絡があり、自宅での入浴では時間が掛かる為、美容院で洗髪したいが、気に入った美容院がなく教えてほしいとのこと。デイケアに連絡して相談してみてはと提案している。

・鈴木　知子様～電話連絡があり、「お肉7パック欲しいんですが、冷凍保存できますか?」との問い合わせがあり、1～2週間であるなら可能であると伝えている。翌日に再度電話連絡があり「市役所から書類が届き、書き方がわからない」と話しており、青明舎にてスタッフと一緒に作成することを提案しているが、直接市役所に行き作成したいと話している。混雑すると市役所の職員がすぐに対応できない可能性がある為、混まない時間に行くよう伝えている。
・平　京子様　～5/31(水)定期受診の後来所しており、血液検査についてHbA1cが、6.8から6.6に下がったと報告している。歯科受診については、「6/3(土)に行けば全部終わる」と話している。
・若松　邦生様～5/31（水）「左耳に脂肪の塊ができた」と話しており、奥寺整形外科受診し切開している。ネットをスタッフに見せ「恥ずかしいからネットはとった」と話し、被らずに来たとのこと。翌日、再度受診になったと報告している。
・松川　順子様～6/1(木)電話連絡があり、「市役所から届いた書類の書き方がわからない」と話している。6/2(金)デイケアスタッフと記入する為、6/4（日）の定期訪問時に確認して欲しいとのこと。今後6/7市役所へ世話人同行で行く予定としている。定期訪問時、自炊について確認すると、以前までは1合炊き、そのまま1食で完食してしまっていたが、現在毎食0.5合炊き食べるようにしているとのこと。以前検討していた扇風機の購入に関しては、6/25（日）に世話人同行でドンキホーテで購入する予定としている。
・我満奈津紀様～娘の望様と来所している。体調について、不正出血があったこと話しており、喘鳴聞かれている。「悪化するか心配である為、以前鹿内内科受診したときの薬で様子をみます」と話している。
・我満　望　様～体調についてかわりはないですかと声掛けすると、頷くだけであったとのこと。
・中居美津子様～部屋掃除について、時間がなくて片付けていないと話している。受診について、金銭面の都合で、整形外科、歯科医院には行けていないとのこと。当院へは、通院継続しており、未払い金が3万円から2万円になったことを話している。金銭面での困窮が聞かれているが、セサミン、ショウガシロップは購入し飲用しているとのこと。小遣い帳は、現在5/27（土）まで記入しており、方法はレシートを溜めて週末記入していると話している。預金を下ろす際、高額下ろすと浪費してしまう為、少しずつおろしてやり繰りしているとのこと。
＜グループホーム利用者様情報＞

・若松　邦生様～5/31(水)奥寺整形外科受診し、右耳浮腫切開し問題なく経過している。作業療法の実習生が研修を終える為手紙を贈ったところ、実習生もサプライズで手紙を用意しており、受け取ったが内容を見てがっかりしたと話している。内容の一部が、含みのある内容であり、理解出来ないとのことで「良かれと思ってしたことが、彼にとっては全く・・成長を阻害するのかな・・」「こんなことなら手紙をもらわなければ良かった」と世話人に話していたとのこと。傾聴し、手紙を見て感じたことは間違いではないことを伝え、自身が意図して行ったことが必ず相手に伝わるわけではないことを説明している。本人より、「月曜日デイケアスタッフに相談したい」と話しており、様々な人の意見を聞いてみることを提案している。「また、7月に来る実習生にどのように接したらいいか分からない」と話しており、人のことを考えておりいい考えだと伝えると、「何をいっているかわからない」と話しており伝わらない様子が窺えていたとのこと。金銭管理については、どうやっても毎月赤字になると話しており、6/7(水)世話人と金銭管理を見ていくこととしている。
・古舘　ヨリ様～年金について心配する発言があり、世話人から保護者のお姉様に連絡し、お姉様から直接説明を受け、安心したと話している。

・船場　幸子様～「調子が良くてヘマしそう」と話している。両耳の裏が赤く切れて、浸出液が出ており、左前腕は湿疹がある。明日、北村皮膚科受診予定となっている。

・冨田　紀子様～鼻の下が表皮剥離しており、左頬は発赤見られている。理由について、「6/2寝ぼけて打った」と話しており、痛みはないとのこと。鼻にテープを貼っており、長時間剥がしていないと話している。剥がさずにいることで衛生面に影響がある為、一度剥がし貼り換えるよう声掛けするが、剥がすことはない。今のままで医師に見せられるか聞くと、「見せます」と返答しており、診察時に傷痕を主治医に見せるよう伝えている。
・関　秀治　様～5/30（火）担当スタッフ・世話人と面談実施。その後「頭痛薬を貰い良くなりました」との報告がある。就労先の「パンションが満床になって仕事が忙しくなって疲れそう」と話している。

・村上　元道様～世話人同伴で定期受診しており、リボトリール錠や、頭痛時頓服薬としてカロナール錠5回分追加処方となっている。血液検査は問題なし。多弁多動な様子が窺え、少し休んだ方が良いのではと声掛けするが、「きちんと休んでいるから大丈夫」と話している。就労について、「うみねこ幸房で、休憩時に昼寝すると起きれないことがある」とのことで、評価に気を付けるよう伝えている。図書館で国家や、国際政治についての本を借りて来たことを話している。
・淡路智恵子様～昨日訪問すると、「明日入院するかも」と話している。「自分のことが疲れる、煙草を3本にする」「明日おかしくなったら、病院に入院する」と話していたが、今朝は「とりあえず今日はデイケアに行く」と話している。「たばこ3本にする」と話している。

・坂本　秀男様～今後、南部町役場にて、月1回の医療費の還付の手続きを6/6(火)１人で行う予定である。世話人は、後ろを着いていき、間違いがあった際には支援する予定とのこと。
・田中　一様　～青明舎で、ネットの無料動画サイトでアダルト動画を観ていたとのこと。公共の場では不適切であることを話すと、「良くないのは分かっていました」と話している。
＜利用者様情報＞

デイケア

・若松　邦夫様～体調を確認すると、「落ち込んでいます」と話しており、状況を確認している。6/2（金）実習生が最後であり、サプライズで手紙を貰ったが、内容に関して引っ掛かる点があったとのこと。午後内容を聞くこととしている。
・船場　幸子様～GH世話人からの情報提供あり。両耳たぶと裏が腫れ上がっていることと、左前腕に湿疹があるとのこと。本日の受診を勧めたが、エアロビと入浴を楽しみにしているとのことで、受診する日程を立てられない為、青陽館スタッフからも促して欲しいとのことで了承している。本人からは痛みはないが、痒みの訴えがあり、オロナイン軟膏を塗っていると話している。傷口から細菌が入る為、掻かないように伝え、その後、スタッフと日程を決め、受診する予定としている。
・繁名　和恵様～11：20｢おなかがポンって爆発した｣と話しており、ポンタール希望し、服用している。服用後、トイレに行き、ガスが出ていったと話している。以後不調の訴えはきかれていない。
デイナイトケア

・鈴木真知子様～1日通して落ち着きのなさが目立っており、「帰りたいけどダメだよね」と話すことがある。散歩の訴えは聞かれず、スタッフと目が合うと笑顔見られている。今後も様子観察していく。
・倉橋　生子様～青風荘より情報提供あり、土曜日より不調の訴え聞かれてイライラ感が見られていたとのこと。本日のデイナイトケアでは昼食後、12：45「寒い感じがする」「具合が悪い」｢イライラする｣「火照る」「足が重い」等、不調の訴えが聞かれており、血圧測定を実施し、血圧172/80mmHg、脈拍87回/分となっている。眠気の訴えも聞かれており、睡眠時間を尋ねると、昨日は4時間程であったと話しており、「歩けないから、ロッカー室で休んでいたい」と訴えており、傾聴している。今後、本人の話を傾聴し、不調の際には休養を促していく。

ナイトケア

・下妻　康貴様～仕事の状況ついて、自分はレジの対応を行うことが出来ないため、お客様に声掛けされると職員を呼ばなければならず、すぐに対応が出来ないことや、なぜこの人はレジの対応が出来ないのだろうと思われているのではないかと考え､精神的な疲労を感じるとのこと。悩みがあるときはいつでもスタッフに相談するよう伝えている。

＜外来情報＞
・下口　政子様～お菓子が盗まれた気がしてモヤモヤすると話している。心の中で思っている事に対して言われているような幻聴が聴こえ、嫌になると話している。主治医より、イライラやいいたい事が言えなくてモヤモヤしたりするのであれば、薬が無くなる前に受診しても良いとのアドバイスをしている。

・田中　一様　～変わりなく生活していると話している。血圧が落ち着いている為、降圧剤のアルダクトンA（25）1T中止となる。本日ハロマンス（50）1A・採血施行。体重は現在71.6Kgとなっている。

＜事例検討＞
カンファレンスシート（　古舘　ヨリ　様）

実施日：H29年6月05日（月）13：30～14：00
　　　　　　　　　　　　　　　　　　　担当：戸賀沢　眞貴子
検討内容【計画の見直し】

	氏名
	古舘　ヨリ　様
	性別
	女
	年齢
	63
	生年月日
	S29年1月24日

	主病名
	統合失調症、（軽度精神遅滞）
	合併症
	糖尿病、高血圧

	治療方針（医師の指示）
	基本的生活習慣の習得、身体機能の維持・向上

対人関係の改善、作業能力・持続性の向上

	本人希望
	現在の生活を継続する

	家族希望
	同上

	入院歴
	計2回（最終：H10年12月～H13年11月）

	通所歴
	1回目

デイケア：H14年12月1日～現在（週4回/月・火・木・金曜日）

	その他サービス利用
	H26年7月1日からグループホーム「あおぞら」入居
青明舎、訪問看護利用

	住居：グループホーム「あおぞら」入居中
	家族構成：











一度結婚したが、離婚している

長姉：アイ子・軽米

次姉：ハルエ・軽米（保護者）

弟：東京在住（ほとんど連絡はとっていない）

	利用制度
	身体障害者手帳1級
	障害基礎

年金1級
	自立支援医療　利用中
重度医療あり

	備考：糖尿病治療のため八戸赤十字病院入院歴あり、現在定期的に通院中。


【目標・治療計画（現在）】

	長期目標
	中期目標
	短期目標
	治療計画

	病状悪化せず、グループホームでの生活を継続する。
	①糖尿病悪化につながらないために体調管理ができるようになる。
	①低血糖症状が出現した際の対処法や自己注射の手技を身につける。また、食生活や活動量を考えられるようになる。
	①-1冷汗や眩暈等の低血糖症状が出現した場合には対処できるようになる。決まった時間に自己注射を行い、手技を身につける。スタッフは見守りし、間違いがある時は声掛けを行う。

	
	
	
	①-2食事は野菜を中心にバランスの取れた食事を摂るようにし、間食は控える。毎日5000歩以上歩き、運動プログラムにも積極的に参加する。スタッフは食事内容を確認し、バランスのよい食事や本人が実践できる運動をアドバイスする。

	
	②服薬を継続する。
	②毎日忘れずに服薬を行う。
	②服薬ボードを活用し、確認しながら忘れずに服薬を行う。飲み忘れがあった際は、スタッフへ報告し、状況の振り返りを行い、対処法をスタッフと考える。

	
	③ストレスをためない。
	③不安や悩みを一人で抱え込まないようにする。
	③困ったことや悩み事はスタッフに相談し、対処法についてともに検討し、実践できたか確認する。


【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低血糖症状が出現した際の対処法や自己注射の手技を身につける。また、食生活や活動量を考えられるようになる。
	・糖尿病の治療のためH28.3.3より八戸赤十字病院入院し、3/16退院。以後、定期受診を継続している。日赤病院定期受診時の血糖値、HbA1cは高めであるが、インスリン単位数の変更はなく、食事療法のカロリー数も変更は無い。
・デイケア（月・火・木・金）、訪問看護（水）、グループホーム（土・日）でスタッフ見守りのもと昼食直前に血糖測定インスリン自己注射実施している。

・自己注射の手技については不十分なところがあり、来所時はスタッフに声を掛けて、一緒に確認しながら行っている。また、使用済み針を入れる容器を忘れることがあり、特に休みの次の日に忘れることが多いため、前夜準備確認をするように再三声掛けをしている。
・体重は6月63.4kg　BMI29.74

・食事は、デイケアではうみねこ幸房を利用し、ご飯は130gにしている。行事の食事では自ら主食等の食べる量を調整したり、飲み物もお茶を飲んでいる。グループホームでは、ご飯（130g）とおかず1～2品で、野菜は以前よりは摂取するようになってきているようだが、血糖測定前に「飴っ子食べた。だめ？」「ジュース飲んだ。飲めばだめ？」と何度説明しても同じ事を繰り返している。
・運動については、運動プログラム（ラジオ体操、レクダンスなど）や自主的に空き時間に20分ほどウォーキングをしている。しかし、動きが緩慢であったり、声掛けにも少ししか反応せず、効果的に運動が出来ていない。

・達成度40％
	・不調の際には、自己判断せず、まずはスタッフに伝え、適切な対処ができるようにスタッフと考えていく。
・今後、食生活や運動について、本人の希望を確認し、希望を元に目標を本人と考えていく。

	②毎日忘れずに服薬を行う。
	・デイケアでは服薬ボード、グループホームではお薬カレンダーを使用し、内服を継続している。

・服薬についてはきちんと行っていると話しており、忘薬はないが、薬包内の錠剤を飲み忘れることあがる。その際には、世話人やデイケアスタッフ、訪問看護師などに報告し、対処している。
・達成度70％
	・飲み忘れをした際は振り返りをし、対処法を本人と一緒に考えていく。また、対処が適切に出来るように繰り返し説明していく。今後も目標計画を継続し、飲み忘れがなくなるよう対処能力を身につけていく。

	③不安や悩みを一人で抱え込まないようにする。
	・不安な事があると自分から相談したり、スタッフからの声掛けで話す事は出来ているが、不安が強いと同じ内容について繰り返し訴えることがあり、その都度対応している。

・困ったことについてスタッフと話し合い、一緒に対処法を考え、実践するようにしている。

・最近では、1ヶ月前位にあった希死的な気持ちを訴えることみられたが、最近はなくなった様子で表情に明るさがもどっている。

・年金をもらえなくなるのではないかと訴えが5月中頃よりあり、スタッフから繰り返して大丈夫であることを伝えても受け入れることが出来ずにいた。世話人から保護者である次姉に連絡を取り、話をしたことで受け入れることが出来ている。

・達成度30％
	・不安が強い場合は、関係機関（次姉・役所）と連絡をとって解消できるように、日程等の調整をしていく。今後も目標計画を継続し、不安や困ったことを本人から相談できるように関わっていく。


【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

	病状悪化せず、グループホームでの生活を継続する。
	①糖尿病悪化につながらないために体調管理ができるようになる。
	①低血糖症状が出現した際の対処法や自己注射の手技を身につける。また、食生活や活動量を考えられるようになる。
	①-1冷汗や眩暈等の低血糖症状が出現した場合には対処できるようになる。決まった時間に自己注射を行い、手技を身につける。スタッフは見守りし、間違いがある時は声掛けを行う。

	
	
	
	①-2食事は野菜を中心にバランスの取れた食事を摂るようにし、間食は控える。毎日5000歩以上歩き、運動プログラムにも積極的に参加する。スタッフは食事内容を確認し、バランスのよい食事や本人が実践できる運動をアドバイスする。

	
	②服薬を継続する。
	②毎日忘れずに服薬を行う。
	②服薬ボードを活用し、確認しながら忘れずに服薬を行う。飲み忘れがあった際は、スタッフへ報告し、状況の振り返りを行い、対処法をスタッフと考える。

	
	③ストレスをためない。
	③不安や悩みを一人で抱え込まないようにする。
	③困ったことや悩み事はスタッフに相談し、対処法についてともに検討し、実践できたか確認する。


