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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＞
・自身の担当利用者様のデータベースについて、自立支援医療や手帳等の社会資源の有効期限の入力を進めていくこと。

・南病棟にてインフルエンザA型罹患者報告あり。三八地区でもインフルエンザの警報が出ている。インフルエンザ感染予防のために、手洗い・うがい・手指消毒を徹底し、人混みを避けるとともにマスクの着用を心掛けること。また、急な発熱や関節痛等の全身症状が出現したら、早めに医療機関を受診すること。利用者様が来所後に体調不良がある際はすぐに病院受診を促し、換気をする事や他利用者様の体調確認を行う。

・年次有給休暇を申請したら慶長JGMへ報告すること。年休希望を記載できるカレンダーを準備しているため、各自確認して記載すること。

・物品発注の決裁は慶長JGMに変更している。確認のため発注時は一言声を掛けるように。

・今後の予定として7月より敷地内全面禁煙になるとのこと。利用者への説明はまだせず、職員内で周知していくこと。
・昇格試験(上級・中級)　 

2/19(火)～21(木)　場所：メンタル4階メモリアルホール
受験対象者であることを確認のうえ申し込むこと。また受験申し込みは申込期間中に行い、受験申し込みをしたら、遅番の方は勤務変更が必要になる為管理者へ報告するように。
・2/20（水）八戸短期大学の看護実習生が実習予定。

＜研修案内＞
〔外部研修〕

・認知症ケア専門士認定試験の案内があり、希望の方は佐藤AOMまで。
・3/23（土）アルコール関連の研修会が青森市で開催される。詳細は部署宛てのWIZメールを確認するように。

・3/28（木）認知症セミナーの案内があり、詳しくはWIZ掲示板を確認するように。

〔内部研修〕
看護グループ内研修　場所：病院2階会議室
・2/19（火）　テーマ：「合併症・身体の管理」　講師：上野JGM

第9回院内研修　場所：メンタルケア病棟3階会議室
・2/26（火）・27（水）　テーマ：「事故対策関連」　講師：赤坂JGM

＜各種締め切り＞
・2月中　評価の更新(LASMI、転倒・転落)

＜利用者情報＞
デイケア
・松川　順子　様～訪問看護師より情報提供があり、昨日夕方から数回の電話があり、体調不良について訴えが聞かれていたとのこと。本日のデイケアでは、来所直後に部屋の鍵の閉め忘れが心配であるとの訴えがあり、一度アパートに戻り戸締りの確認をしている。以降、不調等の訴えはなく落ち着いて過ごしている。デイケアでは、落ち着いて過ごすことが出来ている様子が窺えるが、訪問看護等で不安の訴えが頻回にある為、デイケアでの過ごし方に注意し各関連機関との情報共有を密に行っていく。
・上川原　豊　様～本人より電話があり整形外科の医師より暖かくなるまでデイケアを休んだ方が良いと言われたと報告がある。足の状態が良くならないため総合病院で精査すると話していたことについて聞くと、「それも暖かくなってからと言われた」と話すため、直ぐに検査してもらうように促すと、本日整形外科を受診し紹介状作成を依頼し、その後で検査に行くとのことで、上記内容を外来・訪問看護師へ情報提供している。整形外科受診後連絡があり、「先生に怒られたよ。ちゃんと検査してるのに」と話し、今後も現在受診している病院で治療を続けていくとのこと。
・繁名　和恵　様～本人より電話があり発熱はないが、鼻閉が続いている為デイケアの欠席を希望している。グループホーム世話人へ相談したか確認すると隣に居るとのことでグループホーム世話人と通話。世話人より内科受診を勧めたが、本人が病院へ行く程でもないと話す為、グループホーム内で休養することとしたとのことで、本日はデイケア欠席となる。その後、再度本人より電話で市販薬を購入したと報告があり、当院の処方薬との飲み合わせは大丈夫か確認すると、薬局の職員に聞き、漢方薬を購入したと話している。本日はゆっくり休養するに伝え、終話している。
・鈴木　碧　様　～本人より電話があり、「精神的に具合が悪いので、デイケア休みます。」と話している為、詳細を確認すると「気分の落ち込みがあって。きっかけは良く分からないです。」と返答している。気分転換も難しいと訴えている為、自宅でゆっくり休養するように伝え、終話している。
・浅坂　政美　様～朝の送迎時に普段より足の運びが悪い様子があり、引きずるように歩行している為、詳細を確認。以前自宅の玄関先で転倒し、痛めた足が更に痛みが強くなっているとのことで悪化するようであれば、整形外科受診も検討するように伝えている。
・寺地　啓喜　様～栄養指導のプログラム中に下を向いており、小声での独語が聞かれている。暫く独語を続けると正面に向き直り、以後は独語なくスタッフの説明を聞いており、プログラムに集中している様子が窺える。
・寺沢　彩　様　～来所時本人より報告があり、昨日離婚した元旦那様との面会日であり、体調良く乗り切る為に普段1錠服用しているプレドニンを主治医の許可なく5錠服用したとのこと。服用後は調子よく対応し、問題なく面会を終えることが出来たとのことだが、本日倦怠感が強く、歩行時には杖が欠かせない状態とのこと。本人は「なんでかわかんないけど、やっちゃった」と話す為、決められた量を守るべきであることを振り返り、以後は同様の対処をしないように促すと「そうする」と話している。デイケアでは、杖を使用しながら歩行しているが、表情良く交流しながら過ごしており、不調を訴えることは無い。
・富田　紀子　様～グループホーム世話人より情報提供があり、本日朝の訪問時に薬の空包確認をした際に昨日夕食後と就床前薬の忘薬がある。本人へ声を掛けると「入っていますか？」と返答しており、忘薬していたことに気付いていない等の認知機能低下が疑われる言動がある為、外来時に医師へ相談するとこと。
・齊藤　良宏　様～昼食前に飲水中に水が気管に入り、上手くせき込めず顔面が紅潮している。スタッフ見守り様子を窺うと、咳き込むことが出来ており、以後同様のことはなく、食事も問題なく摂取出来ている。
デイナイトケア
・岩城　敏夫　様～青風荘から情報提供があり、昨日帰荘後に「親父の声がした」と幻聴様発言があり、その後懐かしそうに父の話をしていたとのこと。本日のデイナイトケアでは、上記発言はなく実習生と表情良く交流している。
・佐藤　ミツ子様～青風荘から情報提供があり、「シーツのセット手伝って」とスタッフ介入を要求することやスタッフへ頻回に話し掛けることがあり適宜対応。左足のむくみが顕著であり、血行を良くする為にマッサージをしてみることを提案、左膝の疼痛も持続しており湿布貼付しているとのこと。本日のデイナイトケアでは、来所後間もなく「忘れてきたんだよ。でも何を持ってくるのか忘れちゃった」と話すことがある。昼食は全量摂取出来ており、食事への拒否もなく過ごしている。
ナイトケア
・若松　邦生　様～担当スタッフと面談実施。面談後、ナイトケアスタッフに面談時の想いを話しており傾聴している。「担当スタッフと話し合って、今後は担当スタッフと距離を置くことにしました。今まで距離が近すぎたんです。」と話している。
＜事例検討会＞

カンファレンスシート（　鈴木　真知子　様）
実施日：H31年2月13日（水）13：30～14：00

担当：紫葉　夏海
検討内容　目標、計画の見直し、現状の確認

	氏名
	鈴木真知子
	性別
	女
	年齢
	56
	生年月日
	昭和37年4月15日

	主病名
	統合失調症
	合併症
	

	治療方針（医師の指示）
	・疾病への理解、服薬の習慣化

・病状、生活リズムの安定（共同生活でのマナーを覚える）

・対人交流技能の向上

	本人希望
	お家に帰りたい。

	家族希望
	青風荘での生活を続けて欲しい。

	入院歴
	計　6回（最終：H29年7月14日～H29年8月25日　　青南病院）

	通所歴
	1回目：平成H26年1月14日～H29年7月13日（週5回）

2回目：平成H29年8月28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
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・保護者は長姉（看護師）

・入院前に同居していたのは次兄、次姉。次姉は精神科疾患がある。

・兄弟は治療に非協力的で、本人に無関心である。

・浪費があり、本人が母様の貯金を使ってしまったことがある。

	利用制度
	精神障害者保健福祉手帳1級
	受給要件なし
	他H26.1.14～生活保護受給


【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、デイナイトケアの必要性と青風荘での生活の必要性を理解する。
	①自分の体調に気をつけ、排便状況を自分で把握することができる。
	①体調不良を訴えた際には、具体的に不調を訴えることが出来る。
	①体調不良を訴えた際はバイタル測定を行い確認。また、排便の有無、飲水量の確認する。精神面での不調の際には、話を傾聴し、病状悪化を防ぐ。

	
	②デイナイトケアに毎日通い、プログラムへ参加する。
	②プログラムに休まず参加する。プログラムに不参加の時にはスタッフに伝える。
	②帰宅要求、デイナイトケアを辞めたいと話した際は理由を確認し適宜アドバイスを行う。


【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体調不良を訴えた際には、具体的に不調を訴えることが出来る。
	・静養室を使う頻度は、徐々に軽減しているように感じられる。
・静養室利用の際に聞かれる理由としては、口元を指さし、「この辺が調子悪いんだよ」と話され、30分～1時間30分程休養されている。
・排便状況は、便秘になることが時折あるも、腹部の膨満感がある等の身体的不調を訴えることは無い。
・飲水量に関しては、水道水とコーヒーを摂取しており、作業療法の時間だけも4～6回程飲水している。
・頻繁に寒いと聞かれる為、水道水ではなく、お湯を混ぜ摂取するよう促すも、実施することは少ない。

・トイレ後に手洗いをせずに出てくることがあり、声掛けを行うことで戻って手を洗うことが出来ている。

・幻聴については、必ず拒否している。幻視については、自身が怖いと思うものは遠くに見えているような様子で、かわいいと感じられるものに関しては、近くに見えているように感じられる。
	　静養室での静養を希望する際の訴えが、決まってきているため、自身でどのように表現すればいいのかを聞かれた際には、伝えていく。その他、排便状況に関しては、自身からあまり話すことがないため、定期的に声を掛け、便秘になる前に予防を出来るようにする。飲水行為に関しては、口渇を訴えている。飲水による健康被害に関しては、話す機会がなかった為、今後も多く見られるようであれば、個別での対応を検討していく。
　トイレ後の手洗いや使用済みコップを洗わずに継続して使用すると言ったことが、頻回に見られている為、目標を分け新たに①-2として、自身で衛生面を気にかけ、生活をする。を追加して目標の達成を目指す。

	②プログラムに休まず参加する。プログラムに不参加の時にはスタッフに伝える。
	・作業療法では、計算問題や漢字練習、文章の書き取りを定期的に行っている。計算問題は、1桁の足し算であっても難しいと話しており、文章の書き取りは比較的行いやすいと話している。その他、上記のものを行っていない際には、窓の外を眺めて過ごしている。

・基本声掛けをしなくても、プログラムへ参加することが出来ている。
	作業療法に関して、計算問題は、連続で提供してしまうと行う事への拒否が聞かれてしまう為、本人の希望も聞きつつ、基本は文章の書き取りを行ってもらう。その他のプログラムに関しては、興味関心の幅を広げてもらう様に、目を閉じて話を聞くだけでなく、視覚的にも刺激を入れれるように声掛けを行い、目を開け聞いてもらうようにする。
そのため、目標は継続して行う。


【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、デイナイトケアの必要性と青風荘での生活の必要性を理解する。
	①自分の体調に気をつけ、排便状況を自分で把握することができる。
	①-1.体調不良を訴えた際には、具体的に不調を訴えることが出来る。

①-2.自身で衛生面を気にかけ、生活をする。
	①-1.体調不良を訴えた際はバイタル測定を行い確認。また、排便の有無、飲水量の確認する。精神面での不調の際には、話を傾聴し、病状悪化を防ぐ。

①-2.使用済みのコップを洗うことや手洗い、身辺整理などを自身で気にかけて行えるように、スタッフから声掛けをして、意識付けをする。

	
	②デイナイトケアに毎日通い、プログラムへ参加する。
	②-1.プログラムに休まず参加する。プログラムに不参加の時にはスタッフに伝える。
	②帰宅要求、デイナイトケアを辞めたいと話した際は理由を確認し適宜アドバイスを行う。


＜鈴木様の対応をするスタッフに周知してもらいたいこと＞

・本人様が朝のコーヒーをもらいに来た際には、自身のコップをスポンジを使用し洗うよう促してから、コーヒーをあげてもらいたいです。
　その際に、洗い残しがあった際には再度洗うよう促し、綺麗に洗うことができた際には褒めてもらいたいです。
・トイレから出てきた際には、「手を洗いましたか？」と声を掛けていただきたいです。
　もし、手を洗っていないにも関わらず、笑って誤魔化すようなことがあった際には、手を洗う必要性を伝えて下さい。
・作業療法に関して、計算問題は本人様が苦手意識を持っており、能力の向上目的での計算問題ではないので、強要はしなくて大丈夫です。主に、文章の書き取りや漢字練習を主として行ってもらいたいです。

＜検討中の内容＞

・本人様がカフェで働きたいとの希望があるので、行事の際には配膳のお手伝いを様子を窺いながら、行ってみようかなと思っています。

↑保護者














