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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＞

・部署ミーティングは5/1（火）13時からカンファ内で行う予定。

・利用者様、行事、月報作成順の担当者を決めたので各自で把握しておくこと（添付ファイル参照）。

プログラムの割り振りは今後カンファ内で話し合って決めていく予定。

⇒部署異動する人は、利用者様に担当が変わることの挨拶を早めにして、次の担当者に気を付ける点などの申し送りをすること。

・部署懇談会について

5/7（月）出席者：慶長、柴葉、戸賀沢、鳥谷部、三國、佐々木　　場所：古民家

　5/9（水）出席者：藤田、馬場、工藤　　

※4/20（金）までに通所フォルダ内の「抱負はこちら！」に入力をしておくこと。
・春の職員健康診断があるので、各自日程を確認しながら受けていくこと。

・園芸プログラムについて、今月中の週末に耕耘機で作業が行われる予定である為、畑の草取りやゴミ取り作業を開始していく。耕耘機作業終了後苗などを発注し、作業を行っていく予定としている。

・春の会が4/20（金）18：30より八戸プラザホテルにて行われる。カードケースを忘れる人が多いので忘れず持参すること。中途入職者と新人職員のリハーサルが17：30より行われるので参加すること。

・人事考課面接の日程変更あり⇒4/23（月）14時：田中、同15時：藤田

［提出物］

・5月プログラムテキスト：4/20（金）16：00までに提出すること。
・6月プログラムテキスト：5/10（木）中に提出すること。

＜利用者様情報＞

デイケア
・上川原　豊　様～いつもより少し遅い時間に来所しており、理由を尋ねると「色々あってさ」と話しており酒臭がある。飲酒したのか聞くと、飲んでいないことを話している。遅れた理由については、「市役所は頭にくる」「もう他県に行くことにする」と怒り口調で話しているため、市役所の方に何か言われたのか尋ねると、「詳しくは言えない」と話している。「財産もあるし、他県に友達もいるし・・・」と話しており、主治医や看護師に話してみてはどうか伝えるが、「プライドがあるから言わない」と言う。昼食後、再度話しを聞くと、「役所でいやなことを言われた」「イライラして眠れなかった」と話している。
・上野　千奈津様～5日前より食事摂取が出来ずにおり、4/17（火）に全身倦怠を主訴に、自分で救急要請し、点滴を行い帰宅している。本日、来所時間になっても来所していない為、自宅と携帯電話に連絡するが繋がらず、外来看護と訪問看護へ情報提供している。その後、訪問看護より情報提供があり、本家にて所在確認が出来たとのこと。
・本田　富美　様～昨年の9/14（水）以来、来所しておらず、デイケアに通う必要性を話すも応じることなく欠席が続いており、本日、電話にて来所して欲しいことを伝えるが「行きません」と答えている。外来看護より、主治医との面談ではデイケアをやめたいことを話すが、主治医からは利用頻度が少なくても続けるように言われたとの情報がある。

・浅坂　政美　様～来所時表情の硬さ見られたが、徐々に硬さがとれている。昼食後薬も自ら服用し、空包は病棟へ持ち帰ると薬袋に入れている。自主活動では、他メンバーと2人で表情良く会話しながら、トランプを行っている。歩行状態については、以前より安定しており、「前よりは、歩けるようになった」と話している。今後は退院するまで、デイケアは月・水曜日体験利用の予定としており北病棟と情報共有していく。

デイナイトケア
・鈴木　真知子様～プログラムに途中退席することなく参加している。昼食後薬服用後、「なんか落ち着かないから薬飲みたい」と話し、12：23頓服薬を服用している。その後は、しかめ顔が見られており、しまむらのチラシを見ながら「これ欲しいな。しまむら行きたいな」と外出に関する発言が聞かれている。特にドア付近に近づくことはなく、スタッフの声掛けには穏やかに返答されている。上記内容を青風荘に情報提供し、今後も所在確認を徹底していく。
・吉田　キクエ様～昨日鹿内内科を再受診している。青風荘スタッフより受診内容の情報提供があり、前回の血液検査の結果は異常がなく、前回と同内容で内服薬等が7日分処方となり、4/24(火)再受診する予定とのこと。本日は、食事の際に義歯を装着せずに食べ始めようとしているため、声掛けすると拒否なくロッカーから義歯を持って来ている。食事中は詰め込むように口に食べ物を入れているがむせ込みは見られない。上記内容を青風荘に情報提供し、今後も食事の様子を観察していく。

・佐藤　ミツ子様～本人より昨日排便がないとの訴えがある。青風荘に確認するも、4/16（月）に排便確認できているとのこと。また、持参した塗り絵が終わってしまったので新しいのが欲しいと話してくるが、青風荘スタッフの都合を伝え、待っているように話しているが待てず、スタッフをかえては同様の訴えを繰り返している。

・倉橋　生子　様～青風荘より情報提供があり、昨日の帰荘前に排尿がないと訴えていたが、帰荘後に排尿があったとのこと。また、帰荘後に自室にて大音量でラジオを流しており介入したとのこと。本日のデイナイトケアでは、他メンバーとスタッフが会話しているとジーッと見ており、スタッフと目が合うと視線を逸らしている。上記内容を青風荘に情報提供し、今後も他者トラブルに注意し、適宜介入していく。
・千葉　輝夫　様～昼食前にロッカーに割り箸を取りに行っているが、ロッカー室の場所が分からず、女子トイレに入って行くことがあり介入している。スタッフ介入にて他者トラブルは見られない。プログラム開始の声を掛けても、自分がどこに移動するかが分からず、他者が移動しているのを見ているのみのため、都度スタッフが介入している。上記内容を息子様に情報提供し、今後も必要時には声掛けや介入を行っていく。

ナイトケア

・若松　邦生　様～4/17（火）グループホーム世話人より情報提供があり、体調不良を訴え仕事を欠勤したとのことで、来所時に体調を確認している。体調不良は改善したとのことで、問題はないと話しており、仕事を欠勤した理由は社会で暗いニュースが多いことや本人の周囲でも気になることがあったことで気持ちが落ち込んでしまったとのこと。気になることの詳細を聞くと、他者との関係は悪くないが、職場での席替えがあり、環境が変化したことが気になると話している。本人の訴えを傾聴し、環境変化へや気分の落ち込みへの対処を検討。最近常に考え事をしていることや、勉強を行っていることが多く、休養することが少ないとのことで、心身ともに調子を整えるために休養する時間を作って対応してみることとしている。
・下妻　康貴　様～本人より架電があり、先週土曜日に退院できたことを報告している。また、今後の予定として4/26（木）まで実家で過ごし、4/27（金）からグループホームに戻る予定であると話している。上記予定については主治医と世話人へは伝え許可を貰っているとのこと。ナイトケアの利用再開については、まだ検討中とのことで、決め次第教えて欲しいことを伝えている。

＜事例検討＞

カンファレンスシート（　倉橋　生子　様）

実施日：H30年4月18日（水）13：30～14：00

担当：小嶋
検討内容　目標の周知

	氏名
	倉橋　生子
	性別
	女
	年齢
	67
	生年月日
	昭和26年1月26日

	主病名
	統合失調症
	合併症
	

	治療方針（医師の指示）
	①基本的生活習慣の習得

②運動の習慣化

③対人関係の改善

④作業能力・持続性の向上

⑤病識を身につける

	本人希望
	入院をせず、青風荘での生活を続ける。

	家族希望
	青風荘での生活を続けて欲しい。

	入院歴
	計　4回（最終：H29年12月27日　～　H30年3月27日　青南病院）

	通所歴
	　2回目（デイナイトケア）

· 今回：平成H30年4月2日～現在　　（週5回）

	その他サービス利用
	青風荘入所中

	住居：青風荘
	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
	

	現病歴
	S50年頃より幻聴や空笑、易興奮性、徘徊等の症状が出現したことから、S52.4.10当院初診し入院。S53.2.22退院後は青森労災病院[神経科]へ転院し、通院を継続。時折些細なことで被害的となることや、奇異行動が目立っていた。H19年10月頃より隣人に対する被害妄想・易興奮性が顕著で、迷惑行為に至ることがあった。上記症状が持続していたことから、同年11.19当院へ転院し入院。入院中、完全子宮脱・頸管ポリープが認められ、H23.10.19八戸赤十字病院[産婦人科]へ転入院し、手術施行。身体的な治療が終了し、同年10.31当院へ転入院。H25.8.16退院後はケアホーム「青風荘」へ入居し、当院への通院、精神科デイナイトケアの利用を継続している。元来の性格的傾向のためか、他者への干渉が多く、他者が距離をとることでトラブルを防いでいた。スタッフに対し話し続けることや身体の訴えが増え、都度振り返りや改善をするように指導をしても変化が殆どなく、入院による薬物調整・治療環境の調整が検討され、H29.12.27～H30.3.27まで当院での入院治療を行っている。


【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入院をせず、青風荘での生活を続ける。
	①不調時に適切な対処をして、気分の波の安定に努める。


	①自身の小さな変化に気づくために、セルフモニタリングをする。


	・睨む、小言を言う、口調が荒くなった際は自分で気付くことが出来るように指摘をする。

・プログラムでストレスへの対処方法について学び、理解しているかを振り返る。

	
	②対人トラブルを起こさない。
	②スタッフから指導を受けた際は、自身の行動を振り返り、改善策を実践する。
	・振り返りの際は多くを振り返らず、ポイントを1点のみを伝え、その1点を改善できるように目標を立てる。
・良い行動を強化するために、出来ることは評価し、言葉で伝えていく。


【検討内容】
	短期目標
	実施した結果・現状
	今後の対応

	①自身の小さな変化に気づくために、セルフモニタリングをする。
	青陽館内では静かにしていることが多く、やや演技的な静かさ。担当以外の特定スタッフに対して「足が痛い」等と以前のように多弁気味に話しをすることがある。自分の変化に気付く以前に、まだ以前の様な状態にはなっておらず、隠すことに力を注いでいるような印象がある。
	まだ再利用して間もない為、治療計画を継続。

	②スタッフから指導を受けた際は、自身の行動を振り返り、改善策を実践する。
	最近になり、スタッフを睨むことや時折無視をすること、「あんた」と呼ぶこと等が出現している。担当スタッフには“しおらしい”感じで接している。未だ振り返りは1度もしておらず、計画を実行できていない。
	治療を継続し、様子をみていく。


