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平成30年5月9日（水）　　　　　　　　　　　　　司会・記録：工藤　弘美　　

	角濱
	矢幅
	橋本
	小川
	菅原
	小嶋
	慶長
	服部
	戸賀沢
	鳥谷部
	工藤

	業務
	業務
	業務
	業務
	業務
	○
	業務
	年休
	業務
	業務
	○

	馬場
	藤田
	佐々木
	三國
	紫葉
	
	
	
	
	
	

	○
	○
	○
	○
	ローテーション研修
	
	
	
	
	
	


· 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＞

・部署懇談会について
本日出席者：藤田、馬場、工藤　　場所：古民家　18：00～

・勤務変更

　5/10・11　　鳥谷部：デイケア→訪問看護　　戸賀沢：ナイトケア→デイケア

　　　　　　　慶長：デイケア→ナイトケア

・職員旅行（1泊旅行）について
　日程：1班･･･6/6（水）～6/7（木）、2班～6/21（木）～6/22（金）、

　　　　3班･･･7/5（木）～7/6（金）
　一泊旅行不参加者は不参加届を5/16～5/2317：00までに提出すること。

・5/16（水）千葉学園看護実習あり。学生5名
・勤務変更　菅原AOM 5/19（土）勤務となり5/17（木）公休となります。
・物品発注は早めに行うようにしてください。
・節約の意識をもつようにしてください。
・日常のルーテイン業務の漏れがあるため、(ポットのコンセント・窓の施錠・日誌の誤字、

記載ミス)、業務の効率化ができるようチェックリストを作成する等、対策してください。
 [研修案内]

・臨床精神医学研究会　7/1（日）9：30～16：00　会場：コラッセふくしま（福島市）　

テーマ：認知リハビリテーションの理論と実践　　　　定員：40名（先着順）

参加費：3500円　申込締切：6/24（木）必着　希望者は慶長JGMへ

・子ども発達支援センター・子ども学習トレーニングセンター開設記念講演会

「なるほど！子育て論」　6/3（日）13：00～15：00　会場：ビッグパレットふくしま

定員：先着80名（事前申し込み不要）　　入場料：無料

・第9回東北精神保健福祉学会山形大会　9/30（日）9：20～16：30　会場：山形テルサ

「気づき、そして、つなぐ～多様化する医療・保健・福祉～」

［提出物］

・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～昨日、高額な電話料金の理由が企業向けのWi-fiサービスを契約していたことであることが発覚し、本人に事情を確認すると、「しつこくて断り切れなかった」「あちこちから電話がかかってきてわけがわからなくなった」と話している。本人同意のもと、生活保護担当者、消費生活センターに相談をしている。センターからの助言があり、契約書を持参し、姉様と一緒に相談に来て欲しいとのこと。姉様に連絡することとしている。

・川口　八寿子様～本日より正式利用開始となる。以前は当院に通院していたが、主治医が開業したため転院し、通院治療を継続している。病状に大きな変化はなく、比較的安定していると話している。軽躁状態になると、浪費する傾向があるとのことで、病状悪化のサインも自覚出来ているようである。今後の目標の話では、「60歳になったら母の面倒をみたり、家の手伝いをしたいなと思ってて、それまでは生活リズムを崩さないためにもデイケアに通うつもりです」と話している。また、体力も落ちてきたとのことで、病状管理と体力づくりを利用目的・目標として共有している。「体重を減らしたい。」と話し、プログラムに積極的に参加している。途中居眠り見られることがあるが今後も様子観察をしていく。

・佐々木　常夫様～本人より、具合が悪い為、医師と面談したいと外来に電話があったと外来看護師より連絡がある。本人へ状態確認すると、顔のつっぱりとイライラ感・不眠があると言う。医師と面談行った後は、他利用者と表情穏やかに交流持ち過ごす事が出来ている。
・高栁　和子様　～病院SWより情報提供があり、青明舎から本人に関する情報があったとのこと。腹部と背中が痛いとのことで、5/7（月）八戸赤十字病院〔消化器内科〕受診するが、「紹介状がないとみれない」と断られたと。その後すぐに鈴木内科医院を受診し、紹介状を作成してもらい、再度八戸赤十字病院を受診。「腹膜炎疑い」との診断で、数日分の薬が処方され、現在も動くと痛みがあるとのこと。次回来所時に体調について確認していく。
デイナイトケア
・奥山　以依子様～青風荘より情報提供があり、昨日帰荘後表情暗く、吐き気の訴え聞かれていたとのこと。今朝は、自ら「自分ペースにもどさないと」話し、食事は全量摂取していたとのこと。本日のデイナイトケアでは、体調について「今日は良いです」と笑顔で話しており、プログラムへも早めに移動し積極的に参加している様子が見られる。最近食事摂取量が安定しないため、本日体重測定を実施、体重45.8ｋｇ、5/1の健康チェックでは47ｋｇで1.2ｋｇ減量している。上記内容を青風荘へ情報提供している。
・倉橋　生子　様～本日、スタッフから挨拶しているのにどうして無視するんですか？と聞かれ、本人としては「無視したとは言えないし、足が重くて辛かったから返事をしなかった」と、別のスタッフに理由を話したとのこと。「はっきり話して良かったよね」と話しているため、良かったことを伝えると安心した様子が見られている。
・小野寺　ノリ様～午前中に廊下をウロウロしているため、理由を尋ねると尿失禁したと話しており更衣を済ませている。気が付いたときは出てしまっていたとのこと。上記内容を青風荘へ情報提供している。
・古川　富蔵　様～青風荘より情報提供があり、青風荘の近くの駐車場に1ヶ月前から車が止まっていることを気にする発言が聞かれているため、青風荘は毎日戸締りしていることを伝えると、以後気にしている様子は見られていないとのこと。
・鈴木　真知子様～青風荘より情報提供があり、昨日帰荘後緊急連絡カードを確認すると、青陽館のロッカー室に忘れてきたと話していたとのこと。今後、忘れないよう帰荘時は、確認してほしいと申し送りがある。本日は、コートの右ポケットに入れており、ロッカーには置いて帰らないよう伝えると「分かりました」と返答している。

ナイトケア
・若松　邦生　様～昨日来所時、最近の仕事の状況を質問すると、特に問題なくやれているとのことで、不調や不満なく仕事を行えているとのこと。生活においても特に問題はないと話しており、何か不調や不満などが生じた際には無理せず相談するよう促している。ナイトケアでは他者と表情穏やかに交流しており、終始穏やかに過ごしている。
・関合　俊敬　様～当院通院中の38歳の方。病院SWより連絡があり、日中活動を確保するためにデイケアの利用を検討しているとのこと。日程を調整し、5/10（木）14:00より見学及び体験利用をすることとしている。

＜事例検討＞

カンファレンスシート（　山田　隆雄　様）

実施日：H29年5月9日（水）13：30～14：00

担当：佐々木

検討内容　目標計画の見直し

	氏名
	山田　隆雄
	性別
	男
	年齢
	69
	生年月日
	昭和24年4月6日

	主病名
	統合失調症
	合併症
	なし

	治療方針（医師の指示）
	1.基本的生活習慣の習得

2.身体機能の維持・向上

3.対人関係の改善

4.作業能力・持続性の向上

5.病識を身に付ける

6.社会資源の利用

	本人希望
	青風荘の生活を継続していきたい。

	家族希望
	現在の生活を続けて欲しい

	入院歴
	計　5回（最終入院　平成17年11月15日～平成25年4月30日　　青南病院）

	通所歴
	　1回目

· 今回：平成25年5月1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

　　　　　　　　　　　　　　　甥(保護者)

　　　　　　　　　　青南病院に入院歴あり
      　　　　　　　湊病院に入院歴あり           

１）成年後見人　木村哲也様⇒財産管理事務
２）成年後見人　甥様⇒身上看護、
その他１）以外の事務
他（自立支援サービス、生活保護受給）

	利用制度
	障害者手帳1級

障害基礎年金1級
	


【目標・治療計画（現在）】

	長期目標
	中期目標
	短期目標
	治療計画

	病状を安定させ現在維持


	スタッフから質問された際には、自分の状態を伝えられるようになる。
	スタッフから質問されたら自分で行動の理由を伝えられるようになる。
	不調があっても自ら話す事がないため、スタッフから質問された際には、答えられることは答える。スタッフは、ストレスの有無、周囲の状況、体調不良の有無など本人が返答しやすいように状況を確認していき、奇異な行動が見られたり、本人から何か訴えがあった際には振り返りを行っていく。


【検討内容】

	短期目標
	実施した結果・現状
	今後の対応

	スタッフから質問されたら自分で行動の理由を伝えられるようになる。
	・体調が悪くても、自分から訴えることがない。インフルエンザ対策で、お願いしていることが出来ず、理解に乏しい様子が窺える。

・奇異な行動があった際に、幻視、幻聴、妄想等の有無を確認するが、「ない」と答える。

・テレビの音が「うるさい」との理由でミーティングルームに入っていることや、普段は見かける事がない放歌をしていることがある。

・最近は、叫ぶ行動はないも、耳を塞ぐ行為は時折見られる為、幻聴があるのか周囲の音を気にしてなのかは尋ねても、「大丈夫」と返答し、理由を詳しく話すことはない。

・行動面では、上半身を小刻みに揺らし両手を擦り合わせたり、両手の甲の臭いを嗅ぐ行動を頻回に行うことは変わらず見られる。

・他メンバーと歩行時ぶつかりそうになると、奇声をあげる事があるが、他者へあたることはない
・偏食が見られ、食事は残食が多い。そのため、摂取量が極端に少ないこともある。献立表や盛り付け時に、顔を近づけてチェックしており、拘りのある様子が窺える。
	自ら体調不良を訴えることがないため、些細な変化に注意していかなければならない。精神症状として、言語的な表現が出来ないと思われ、叫んだり、耳を塞ぐ行為、いつもと違うと騒ぐ等が考えられる。小さな変化にスタッフが気付き、本人の環境を整えていき、病状の安定につなげていく。

病状を本人が自覚できるように、スタッフは本人が返答しやすいようなアプローチを行い、行動の原因や問題点を把握する事で、悪化時の対処法を一緒に考えていく。現状維持で、目標継続する。


	
	・主食に醤油をかけて全量摂取し、副食は残食となることがある。おかずを見ては、全く食べないこともあり、食事の促しを要することがある。時々、食べるか迷っていることがあり、箸を置いたり持ったりしている。

・以前見られた廊下を叫んで歩く等の言動はないが、廊下を歩いている他メンバーを急に指差して、ブツブツと小声で話すことが見られている。

・周囲との交流は少ないが、日課やプログラムは周囲の様子を見て、一緒に行動ができている。プログラムは、ノートにメモし、真剣な様子見られている。質問に対しても答えることできている。

・以前外来受診の頻度を4週1回にして欲しいと何度も話すことがあった。（現在4週1回）

・4月、一日4回の便失禁があった。

・話し掛けに、笑って見せる場面がある。
	

	青風荘からの情報
・保護者との関係は悪く、必要な物を届けてくれる程度で交流はない。今後も青風荘で生活していく事が考えられる。

・メモ紙に、予定やしなければならないことやスタッフの名前、購入するもの、これとこれは食べてはいけない等と書いており、夜間の巡回で部屋にメモ紙が置いてることがあるとのこと。

・小遣いのやりくりは出来ている。自分から、お小遣い帳の確認をしてほしいと依頼に来る。


【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

	病状を安定させ現在維持


	スタッフから質問された際には、自分の状態を伝えられるようになる。
	スタッフから質問されたら自分で行動の理由を伝えられるようになる。
	不調があっても自ら話す事がないため、スタッフから質問された際には、答えられることは答える。スタッフは、ストレスの有無、周囲の状況、体調不良の有無など本人が返答しやすいように状況を確認していき、奇異な行動が見られたり、本人から何か訴えがあった際には振り返りを行っていく。


