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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＞
・9/18(月)デイケアの祝日行事はボウリングに行く案が挙がっている。当日のデイケアスタッフは菅原AOM、藤田、戸賀沢。ナイトケア勤務は慶長、柴崎となっている。今週中に素案を立て、大まかなスケジュールを確定させるようにすること。尚、デイナイトケアは、おはぎ作りをデイケアと協力して行う予定。
・疾患別診療計画書の作成について個人宛てにメールが送信されていますので、各自内容をしっかり把握し、書類作成を行うこと。
10月付けで作成。半年に1回の医師の評価も必要となりますので、週4回以上利用している方は書式に注意すること。

提出期限：医師の評価が必要な方の分は9/22（金）

それ以外の分は利用者様のサイン済みのものを9/29（金）
電子カルテ上にアップロードする書類になりますので、ファイル名を「疾患別診療計画書・利用者様名前1710」で保存すること。
疾患別診療計画書を作成し印刷→医師に提出→利用者様のサインをもらう→スキャンしてアップロードするという流れにする予定。

・電子カルテ移行に向けて、記録等の移動作業を始めている。外来カルテへは9月分の記録を残し、8月以前の物を書庫に収納していく。また、電子カルテへ入力する為に指示箋を一時的に抜いているため、同時に指示箋を戻す作業も行っていく。
＜利用者様情報＞

デイケア
・松田　知子様～本日体験利用をしている。各プログラムに穏やかに参加している。午前のみの体験利用を数回繰り返してきたが、一日を通しての体験利用を提案し、11日(月)に1日を通しての体験利用を行うこととなっている。正式利用についても順次確認していく。
・田端　香織様～本日体験利用をしている。5日(火)の体験利用時には幻聴の訴えが有り早退しているが、早退後は幻聴は落ち着いたとのこと。本日午前の段階では幻聴の訴えは聞かれない。首や肩甲骨付近の痛みの訴えが有り、本人様は「心臓が悪いんじゃないか」と話している。今後の正式利用につぃては、主治医に方針を確認し指示を仰いでいく。
・久保　興介様～本日、利用予定日だったが来所していない為電話連絡をしている。本人様、父様、母様いずれとも連絡が取れず、現在折り返しもない状態である。訪問看護にも情報提供をしていく予定としている。
・浜辺　信明様～昨日、医療観察法に伴うケア会議を実施している｡本人の状態については幻聴があるものの程度は10段階のうち｢2」であり、行動化もなく病状は概ね安定していると主治医から説明がされている｡青山荘スタッフからは青山荘入居し1年経過しており、最近では喫煙ルールの違反や、食事準備時の他メンバーへ行動の乱暴さなどの報告がある。青山荘退所後については青山荘関連のグループホームへの入居を希望しており、あおみが満床のため、あおば入所に向け現在の本人の社会生活能力と日常生活能力の評価を行ない、入居に向けて準備を進めて行くことになる｡青山荘での調理プログラムに参加のため、今週よりデイケア利用日が金曜日から木曜日に変更となっている。また、以前より本人が実家（風間浦村）への墓参りを希望しており、関係者（家族、社会復帰調整官、青山荘、風間浦村役場職員）で年内実施に向けて日程等を調整していく｡次回のケア会議は12月開催予定となっている｡
・佐波内裕亮様～スタッフと就労セミナーに参加しており、自分でメモをとることはないが、説明している相手の方を見ながら内容を聞いている。内容について本人から質問することはない。参加後、セミナーの感想を聞くと、少し考え「今までやったことがない仕事を見れて良かった」「同じようにできるかわからないけど、これからのこと考えていきたい」と話している。見学した内容と同じような仕事をすることについて聞くと「うーん」と悩んでおり、何とも言えないとのこと。今回の内容を活かしながらデイケアの就労支援に参加し、今後の就労に向けてステップアップしていくことを伝えると「はい」と返答している。

・関向　智　様～主治医に勧められ11日(月)に体験利用予定となっている。以前青陽館を利用していた経緯があり、前回利用時同様に薄毛を気にして室内でも帽子を着用していることが考えられるが、本人様の気持ちに配慮し指摘しないように関わっていくことが望ましい。
デイナイトケア
・鈴木真知子様～昨日18：30頃、「帰りなさいって言ってる」と笑いながら話しており、どこから聞こえるのか尋ねると「どこってより、そこにいるの」と話し、白い服を着た恐い顔をした男性がいると答えている。10分程すると、もういなくなったと話し、以後上記男性の話をすることは見られていない。帰荘後の様子としては青風荘より情報提供があり、昨晩はコップを持ったままホールをウロウロし、閉眼・空笑する様子が多く見られていたとのこと。本日のデイナイトケアでは、プログラムには自ら参加しており表情は穏やかであり、幻視を思わせる言動は見られない。言葉遣いとしては、バナナを「バニャニャ」と表現する等の赤ちゃん言葉が目立っている。
・津嶋イチ子様～本日鹿内内科受診の為欠席となっている。薬は前回と同内容にて5日分処方となっっている。アレルギー検査の結果は、まだ出ていないとのことで後日青風荘が電話にて確認するとのことである。
・千葉　輝夫様～介護度が要介護3に区分変更となったことを受け昨日、サービス担当者会議を実施している。介護度変更に伴い、10月1日からサービスを利用していくとのことで、青陽館は、月・火・水曜日、南陽館は、木・金・土曜日の利用となる。隔週で南山苑のショートステイを土・日・月曜日で利用し、青陽館利用は、火・水曜日となる。また木・金曜日が祝日の場合は、青陽館を利用することとしている。初回の南山苑ショートステイ利用は、10月7日(土）・8日(日）・9日(月）の予定である。本日のデイナイトケアでの様子としては、窓から外へ唾を吐きだす行為が見られており、注意するが行動の変容は無く、同行為を繰り返している。
・古舘　正行様～青風荘から情報によると昨日、夕食後から手指振戦や表情の冴えなさが見られ、帰荘後も洗面所で唾液を吐き出したり、落ち着きの無さ、眼光の鋭さ、独語が聞かれていたとのことである。本日は疎通良好で、手指新戦は見られず、独語も見られていない。
・倉橋　生子様～青風荘より情報提供あり、「先生に、ふきさんとの事とか砂糖の事とか言われた･･･これ以上同じような事が続けば入院だって言われた･･･じゃぁ何も喋るなって事？！」と話していたとのこと。相手への伝え方を改善していく必要がある事を指導すると、「あぁ･･･喋り方ね、声の大きさとか･･･」と自身で振り返ること出来ていたとのこと。本日は、作業療法中は道具を出しているがスタッフを追視していることが多く作業に取り組むことはない。表情はやや冴えない。
・板橋　利美様～12：00、生活指導室に横になっており「昼御飯も食欲なくて食べない」と話し昼食を不食している。体温は36.5度であり異常は見られない。体調不良の原因を尋ねると、昨日夜にトイレをするため起きたが、思うように足が動かず苦労したこと、首から腰にかけて痛みがあることを話しており、また強い眠気があることを話している。昨日の薬剤変更の影響も考えられ、今後も注意深く観察を行なっていく必要がある。
ナイトケア
・下妻　康貴様～居眠りしている様子が見られているため、声掛けをすると「疲れている」と話すが「肉体的な疲れであるため話しても変わらない」と話している｡その後時間をおいて他スタッフが聞くと、久しぶりに東京から商品の入荷があったこととを話している。
＜外来情報＞
・久慈　邦夫様～奥様について心臓がうまく機能しておらず、食事は殆ど摂れず、点滴をしている状況との事。何も出来ないが、毎日見舞いに行っていると話す。状態がどう変化するかわからない為、28日分薬が処方となる。
　　　　　　　　長期入院になる場合は、みちのく記念病院へ転院となるかも知れないと話す。
・奥山　以依子様～6日朝食を食べない事があったが、以後は大丈夫と話す。理由については話さない。妄想に左右された発言あるが、落ちついている。
・船場　幸子様～眩暈なく過ごしている。腰痛はないが、腰に何かくっついているような感じがあるが、痛みはないと話す。
・中居　美津子様～痛み止めを飲み、足の痛みはだいぶ良くなったと話す。整形外科は月2回位通院しようと考えていたが、別な事にお金を使う用事があり、月1回にすると話す。ストーカーについて「お金の妄想があるから、ストーカーされる。」という。
・鹿原　博夫様～午前中はチラシ配り、午後は掃除などしていると話す。食事・睡眠は問題ないと話す。
・前野　義勝様～むらかみ脳神経クリニックでＭＲＩ検査したら、脊椎管狭窄症と言われリハビリするようにと言われたとの事。整形外科にも定期的に通院していると話す。

・根地戸　恵様～昨日、青木様へ電話をしたら折り返し連絡をくれたから、うれしくなってテンションが上がって話し過ぎてしまったとのこと。そしたら、今朝、青木様から連絡が来て不満を言われたと話している。Drより、あんまり話し過ぎも良くないとのこと。患者様によっては、何気ない一言でも悪くとらえてしまう事がある為、あまり気にしないようにアドバイスあり。

・松川　順子様～風邪症状は良くなったと話している。身体的な不定愁訴を訴えてくることは多い。幻覚や物が変に見える事があると話している。

カンファレンスシート（本多　富美様）

実施日：H29年9月7日（木）13：30～14：00

担当：會津

検討内容目標と計画の検討

	氏名
	本多　富美
	性別
	女
	年齢
	47
	生年月日
	昭和43年8月12日

	主病名
	アルコール依存症
	従たる精神障害　　情緒不安定性人格障害

	治療方針（医師の指示）
	断酒を継続し､地域生活を維持する。

	本人希望
	断酒を継続し､引きこもらない生活をしたい。

	家族希望
	飲酒をせず､外出する機会を持っていてほしい。

	入院歴
	計7回（最終：H25.6.5～H26.4.10）

	通所歴
	· 前回：H19.6.25～H25.6.5
· 今回：H26.4.14～現在　　（週1回　水曜日）

	その他サービス利用
	就労継続支援B型｢三本の木｣利用（週5回　月･火･木･金･土曜日）

	住居：両親と3人暮らし。
主援助者は母親。
	家族構成


	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
	重度心身障害者医療費制度（1割）
自立支援医療費


【目標・治療計画（現在）】

	長期目標
	中期目標
	短期目標
	治療計画

	飲酒に頼らず、自宅での生活を継続する。
	①日中は自宅から出て過ごし、ひきこもらない。
	①週3日デイケアを継続して通所する。（火・木・土：就労継続支援B型「三本の木」）
	①平日・土曜日はデイケアや作業所に通う。欠席したくなった時は、正直に理由をスタッフに伝える。スタッフはデイケア・作業所に通えていることや、正直に理由を話せた時は評価する。

	
	②飲酒や衝動行為に走らない。
	②飲酒に関することや不安を一人で抱え込まず相談できるようになる。
	②飲酒の状況について正直に報告できるようになる。不安や悩みがある時は、飲酒や衝動行為に走る前に自分からスタッフに相談する。スタッフは､週1回定期的に個室にて面談を行い､本人が相談しやすい関係性を構築していく。


【検討内容】

	短期目標
	実施した結果・現状
	今後の対応

	①週3日デイケアを継続して通所する。（火・木・土：就労継続支援B型「三本の木」）
	・7月から仕事が週3日から週5日へと増えており、疲労感等はなく「仕事楽しいです」と話す。
・6月から8月にかけて、出席率は大幅に低下しており、6月は風邪という理由、7～8月は病院受診、市役所という理由が多い。6月に母様の送迎の関係で青陽館からよこまちストアまで歩行する必要があり、その際に青陽館に送迎を頼んでいたことから歩行したくない思いがあり、来所しない可能性も考えられる。病院受診後に来所するよう伝えると母様の送迎が難しいと話す為、徒歩にて来所できないか促すも拒否。母様に現状を伝えると、病院受診時に送迎するだけでも身体的に辛く、本人が来所拒否していることから強くは言えないとのこと。バス利用は自宅からバス停まで距離がある為、利用していないとのこと。特定相談員に連絡し、現状について情報提供し、サービスの確認を行なうと福祉経過相談、サービスの有効期限、モニタリングを実施しているとのこと。本人からは7月から仕事が増えること、仕事は順調に行っていると話しており、デイケア利用については特に話していなかったとのこと。

・外来情報で、両親が高齢の為、将来に不安を感じることがあると話しているとのこと。

（達成率10％）
	デイケア利用日に病院受診という理由等で欠席が目立っている。両親が亡くなった後の将来に関して不安や焦りがある為、本人と面談を行い、気持ちと意向を確認し、将来に向けて生活に必要なものは何か考え、デイケア利用する意義を見出せるよう関わっていく。また、作業所に仕事の状況を確認し、今後も家族や関係機関と情報共有を図っていく。

	②不安を一人で抱え込まず相談できるようになる。
	・自身から不安や悩みについて話すことはなく、スタッフから話しかけると「特にないです」と話している。
・飲酒について外来受診や担当スタッフとの面談では呑んでいないと話しているが、母様より、量は減ってきているが継続して飲んでいるとの情報がある。
・6/7母様がよこまちストアに迎えにくるが、そこまで歩けないため帰りに車で送ってほしいと申し出がある。車での送迎は身体が不自由である等の理由でなければ行っていないことを説明するが何度も頼んでいる。以前から筋力の低下と運動不足を指摘しており、運動に参加していないことを振り返るが深刻みが感じられない。今後は運動に参加し、筋力をつける努力をして欲しいことを伝えると了承。しかし、その日の帰りに保育園のスタッフや送迎している家族に「よこまちストアまで送って欲しい」と言っていたと情報があり、振り返りを行うと常識から外れた行動であったことは理解している。
・7/12デイケアに行きたくないと訴えがあり理由を確認するとスタッフに時間を守るように厳しく言われたとのこと。時間を守ることは青陽館のルールであることや治療の一環であることを伝え、介入したスタッフは本人の為を思って指導したことを伝えると納得している。
（達成率50％）
	不安の有無について詳細は不明であるが、飲酒については発言と現状に違いが見られている。不安や悩みから飲酒につながるリスクがある為、今後も目標を継続し、本人が話しやすい環境を提供しながら不安や飲酒の状況について正直に話せるよう関わっていく。


【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

	飲酒に頼らず、自宅での生活を継続する。
	①日中は自宅から出て過ごし、ひきこもらない。
	①週1日デイケアを継続して通所する。（月・火・木・金・土：就労継続支援B型「三本の木」）
	①平日・土曜日はデイケアや作業所に通う。欠席したくなった時は、正直に理由をスタッフに伝える。スタッフはデイケア・作業所に通えていることや、正直に理由を話せた時は評価する。

	
	②飲酒や衝動行為に走らない。
	②飲酒に関することや不安を一人で抱え込まず相談できるようになる。
	②飲酒の状況について正直に報告できるようになる。不安や悩みがある時は、飲酒や衝動行為に走る前に自分からスタッフに相談する。スタッフは､週1回定期的に個室にて面談を行い､本人が相談しやすい関係性を構築していく。


