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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＞

・昨日より青風荘入所者のデイナイトケア通所が利用再開となっているが、感染が広がらないよう以下のように対策を行っていく。

　対策①：通所は外階段を使用（倉石様、板橋様はエレベータ使用）
　　　②：スタッフはなるべく1階⇔2階の行き来をしない（上→下への移動は特に注意）
　　　③：2時間置きの検温（36.8℃で即座に帰荘させる）
　　　④：入浴時間の調整
　　　※その他、千葉輝夫様、齋藤良宏様、田中一様、小笠原キワ様の環境調整など

・六角堂祭への参加利用者様を3名を3/28までに決めておいて下さい。

・外部研修の案内が多いため、各自自己研鑽の目的で参加してください。
・認知症ケア専門士を受験する方は小嶋SGMまで一報をお願いします。

・WIZスケジュールで公休日の入力や背景色を変えていないスタッフが多いため、登録をするようにしてください。
・みだしなみチェックの巡視結果で、通所リハスタッフで靴下で3名指摘を受けています。白を基調とした靴下を着用しましょう。
＜利用者様情報＞
デイケア
・佐々木　理佳様～昨夕、外来看護師より情報提供が有り靴流通センターで靴を万引きし、母様より「また同じことをするのでは困るので入院させたい」と希望が有るが経過観察となっているとのことである。本日来所予定日だったが本人より架電があり、デイケアを欠席すると話している。理由について尋ねると「特にないですけど」と話しており、理由なく欠席することは勧められないことを伝えると、「弟に車を貸すから行けないんです」と話している。現在の生活や体調については特に問題はなく、服薬も継続しているとのことで、不調時や何か気になることがある際には、すぐ相談するよう伝え、電話を終了している。上記内容を訪問看護「五福」へ情報提供している。
・藤村　翔　様～本人様から「お母さんが変だ」との訴えがあり担当スタッフとの面談を希望されている。午後に担当スタッフが面談し詳細を確認していく予定となっている。
・齊藤　良宏様～11：45頃、頭痛があるとの訴え聞かれているがその他風邪症状はなく発熱はない。インフルエンザの感染も考慮し体調管理に注意していく。
デイナイトケア
・稲垣　ふき様～解熱し、本日で発症から5日目となっているためこの状態が続けば16日(金)より来所可能となる見込みである。

・古舘　正行様～解熱せず熱が続いている。昨日23：00-38.8℃で座薬で対応し本日6：20-37.2℃、8：00-37.4℃となっている。

・古川　富蔵様～昨日20：30-37.6℃、本日6：20-35.7℃となり、痛みも治まってきている。

・吉田キクエ様～月曜日15：00に37度台の発熱が有りインフルエンザ検査陰性となっている。昨日発熱が有り、昨日21：00-37.5℃、本日6：20-38.6℃でカロナールを服用し8：00-36.3℃となっている。
・板橋　利美様～昨日はインフルエンザ検査陰性となっているが昨日20：30-37.6℃でカロナールを服用し23：00-38.0℃となっている。本日は6：20-38.3℃、8：00-38.1℃であり再診しインフルエンザB型陽性となっている。

・佐藤ミツ子様～昨日20：30-36.3℃となっており本日欠席となっている。

・馬渡　武光様～昨日37.5℃の発熱が有り早退をしているがインフルエンザ疑いとして処方となっている。青風荘からの情報提供では、帰荘後は部屋で落ち着いて休んでいることが出来ず動き回っていることが多いようである。

・倉石ヨシエ様～本日38.8℃の発熱があり病院受診しインフルエンザ用の処方を受けている。

・小野寺ノリ様～病院受診しインフルエンザB型陽性となっている。

※本日現在9人来所しているが津嶋イチ子様が頭痛の訴えが有り、午後も様子観察が必要。

ナイトケア

・佐々木　理佳様～上記デイケアでの記録を参照
カンファレンスシート（　古舘　正行　様）

実施日：H30年3月14日（水）13：30～14：00

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　担当チーム：工藤 

　　　　　　

検討内容　治療計画検討

	氏名
	古舘　正行
	性別
	男
	年齢
	61
	生年月日
	1956/5/11

	主病名
	統合失調症
	合併症
	

	治療方針（医師の指示）
	基本的な生活習慣を身に付ける・対人関係を学ぶ・共同生活を覚える・現実的判断を学ぶ・作業能力、持続性の向上・病識をつける

	本人希望
	自宅に帰りたい。

	家族希望
	現在の生活を続ける。

	入院歴
	計　2回（最終：昭和55年11月15日～平成25年3月26日）

	通所歴
	　1回目

· 前回：　年　月　日～　年　月　日

· 今回：平成25年3月27日～現在　　（週5回/月・火・水・木・金）

	その他サービス利用
	

	住居：

青風荘
	家族構成

両親は死去
妹・弟(どちらも東京在住)
　　　

キーパーソン：妹

	利用制度
	精神障害者保健福祉手帳2級
	障害厚生年金1級

遺族厚生年金
	他（自立支援、介護保険、重度医療等）



	備考：難聴であるため、耳元で話さないと会話が通じない。


【目標・治療計画（現在）】

	長期目標
	中期目標
	短期目標
	治療計画

	病状安定し、現在の生活を維持する。
	①病状変化に気付く。
	①自ら不調を話せるようになる。困った事や不安な事は、そのままにせず確認する。
	①病状変化が見られないか観察や声掛けをし、不調（指しゃぶり・手指振戦・表情のこわばり・落ち着きの無さ・独語）がある際は振り返りを行う。不調がある際は少しでも自ら話せるようになる。

	
	②他利用者様に自ら話しかけることができる。
	②他者とコミュニケーションをとる。
	②周りに関心を持ち、挨拶や簡単な会話を自らできるようになる。

	
	③健康と体力を保つ。
	③姿勢を正し、運動にきちんと取り組む。
	③プログラム中の居眠り、噴出し笑い、ニヤツキ、歩行・立位時の姿勢が悪い際は声掛けをし、自ら意識できるようになる。


【検討内容】

	短期目標
	実施した結果・現状
	今後の対応

	①自ら不調を話せるようになる。困った事や不安な事は、そのままにせず確認する。
	・病気に関しては「ない」と話し病識ない様子が窺える。自ら不調を訴えることはない。

・困った事、不安に思った事はスタッフに確認することができている。
・不調時には、手指振戦、目つきが悪くなることや疎通がとれないことがある。
・ニヤツキや突然吹き出し笑いをすることあり、場に合わないことがある。
	現在、自分から不調を訴えることはなく、病識がない様子が窺え、不調を自覚することが出来ていない。そのため、不調のサインが見られる時には、スタッフから声を掛け、自身の状態を振り返る事ができるように、具体的に問い掛けながら確認していく。

	②他者とコミュニケーションをとる。
	・自ら他利用者に話し掛けることはないが、スタッフに「こんにちは」と挨拶することは出来ている。また、簡単な会話には応じることができている。
・他者より話し掛けられると、表情のニヤツキ、吹き出し笑いが見られる。
・プログラムに関して、「次はどこでやるの？」「作業療法は何をやるの？」とスタッフに質問することは出来ている。
	自ら他者交流を図ることは少ないが、スタッフへは疑問点の確認など話せるようになっている。今後も目標計画を継続し、交流を持てるようにスタッフから声を掛けていく。

	③姿勢を正し、運動にきちんと取り組む。
	・前傾姿勢、膝を曲げている姿勢が目立っている。声掛けにて一時的に姿勢は良くなるが、姿勢を保つ事ができていない。
・前傾姿勢により、視線が下向きになるため他者にぶつかる可能性などある。


	・生活において支障が見られている為、姿勢を良くするように声掛けをし、姿勢の修正を図る必要がある。前を向いて歩けるように随時声掛けを行っていく。（現状維持できるよう対応していく。）


【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

	病状安定し、現在の生活を維持する。
	1 病状変化に気付く。
	①困った事や不安な事は、そのままにせず確認する。
	①不調（手指振戦・表情のこわばり・落ち着きの無さ・独語）がある際には、そのことを認識できるようスタッフから声を掛ける。本人はその時に、不調を話せるようになる。

	
	②他利用者様に自ら話しかけることができる。
	②他者とコミュニケーションをとる。
	2 周りに関心を持ち、挨拶や簡単な会話を自らできるようになる。スタッフは他者と交流できるように声掛けを行う。また、今後、作業療法でのプログラム内容を話し合い、取り組んでみたいことがあれば聞きながら、可能な範囲で対応をしていく。

	
	③健康と体力を保つ。
	③姿勢を正し、運動にきちんと取り組む。
	③歩行・立位時の姿勢が悪い際は、前を向いて歩くよう声掛けをし、自ら意識できるようになる。


