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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。電子カルテ上に自立支援医療の期限は入力されているため、同様に各自確認していくこと。

・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、スタッフ自身、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。同様に利用者様の体調変化にも注意しながら対応すること。

・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。

・デイケア保険について、利用者に案内をしているため、加入希望者がいた際には、用紙への記載を促していくこと。デイナイトケア利用者に関しては、青風荘スタッフへ情報を伝えている。

＜研修案内＞
〔外部研修〕

・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メールを確認すること。

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

＜各種締め切り＞
・疾患別診療計画書（医師評価必要な方の分）3/25までに慶長JGMへ

・経過記録3/8

・月報3/4

＜青明舎登録者情報交換＞
・松川　順子様～2/26来所し金銭管理の確認を行っている。家賃の支払いについていつ払えばよいのかと分らないと話すことがあり、大家へ連絡するが不在のため、大家からの連絡を待って家賃を支払うこととする。

　　　　　　　　週末に具合が悪いと訴えることがあるが頓服薬服用しその後落ち着いている。また、食事に関して、時間が遅れたため食べていないと訴えることがあり、繰り返し助言し、遅れて食事をすることがある。また、部屋の掃除に関してスタッフの促しにて実施している。　　　　　　　　

・鈴木　知子様～足の痛みがあり訪問看護に電話し、湿布を貼り対処したところよくなっ

たとのこと。入浴に関して水・金に青明舎で入浴希望がある。
・高柳　和子様～2/27訪問。体調不良はなく、頓服薬は服用していないとのこと。左上の入れ歯が壊れていると報告がある。

・寺沢　彩　様～2/27来所。力が抜ける、手足が動かないなどの症状がある。2/15に八戸市民病院を受診した際に入院の話があったとのこと。次回3/7受診時にステロイドの増薬と入院について話がある予定。2/28青明舎へ来所。医療費や、今後の住まいについての報告がある。
・平　京子　様～3/3来所。胸骨と背中の痛みを訴えている。1/22以来入浴していない。

青明舎での入浴の予約も何度かキャンセルとなっており、入浴出来ていない。

・中居　美津子様～3/3訪問。部屋の状態を確認。台所にペットボトルの空き容器などが転がり、ゴミが溜まった状態となっている。

＜グループホーム入居者情報交換＞

・淡路智恵子様～3/1より有限会社ひので給食センターの夕食宅配弁当を利用。拒否や不満、

の訴えはない。

・冨田　紀子様～先週の訪問時に息苦しいと訴えることがあり、具合の悪い様子が窺えたとのこと。先々週の日曜日に入浴を拒否することがあり、その時は、理由を話すことなく、日にちが経ってから、熱があったため入浴しなかったなど話すことがある。

→不調などがあった際に、その時には、「大丈夫」などと答え、話さないため表情や歩行状態に注意し、具体的に症状について確認していくこととする。

・船場　幸子様～2/28下の入れ歯をなくしたと訴えがあり、その後、松尾歯科を予約。後で入れ歯が見つかるが、入れ歯が合わないため予約はキャンセルすることなく受診する予定。

・繁名　和恵様～墓代として実家に15万円持っていく。毎週実家に2万円ずつ持って行く等話しにまとまりがない。詳細について後日確認することとする。
　　　　　　　　デイケアでは幻聴に関する訴えがある。
・古舘　ヨリ様～バス券購入。介護保険料納付。
・豊川　明男様～デイケアの利用率が下っている事を振り返り、今後水曜日の休日もデイケアの利用日にすることを考えていかなければならない事を話すと表情を硬くしている。
　　　　　　　　→デイケアを欠席する際に、頭痛、下痢症状を訴えることがある。デイケア利用開始10か月経過。その間の利用率は約50％となっており、グループホームを利用時の要件（日中活動）を満たせていない状況。そのため、今後、本人、青陽館担当者、グル―プホーム世話人で面談を実施することとする。

・中村　与一郎様～就労開始するにあたり減薬となっている。
・若松　邦生様～2/26でナイトケア終了となっており挨拶に行ったと話している。
　　　　　　　　ナイトケアの終了に関して、ナイトケアが嫌になった訳ではない事を話している。
・下妻　康貴様～本人、青陽館担当スタッフ、グループホーム世話人で面談を行った際に『あおば』の体験利用者に対して入居する際には「自分たちの意向もある」「何かあってからだと遅い」と新規の入居に対して拒否的発言がある。

＜利用者様情報＞
デイケア
・上川原　豊様～本人より、手の痺れがある為、どの科を受診したら良いか相談の電話がある。まずは普段通っている整形外科へ行き、診てもらうように勧め、受診後に連絡を頂く事している。

・佐々木　常夫様～表情冴えず「頭がクラクラする。」と話している。詳細を確認すると2日間続けて、夜中2時に起きた後から眠れず調子が悪いとの事。静養室での休養希望があり、1時間程休養している。休養後はプログラムへ参加しており、睡眠不良の原因について、コーヒーを飲み過ぎたと振り返ることが出来ている。

・川口　尚良様～姪っ子の進路が気になり、姉にメールした際に「怒られた。進学するにも金がかかるのに、今後俺の事について家族会議開くって。姉は仕事をしていない自分の事を良く思っていない。」と話している。生活保護受給し、母と生活している事やデイケアに通うことは悪い事なのかと言うことがあり、悪い事ではなく必要がある為利用しているのではないかと伝えている。仕事に関しては就労継続支援B型事業所やA型事業所も考える事があるが、少ない賃金での生活は難しい為生活保護を受けながらと考えていると話す。
・佐々木　理佳様～久々の来所となっている。服薬は継続出来ており、幻聴はあるが左右されずに生活出来ているとの事。仕事は何となく行きたくない気持ちになり、数日休んだ際にこのままではクビだと言われた為、休まずに仕事をしているとの事。しかし、多忙であり目がかすむような感覚や細かい事が気になり、調子は良くないとの事。無理せず仕事を行うように助言している。デイケアの利用について仕事が休みの時としていたが、疲労感もある為月1回の利用としている。就労後、一度も訪問看護を受けていないとの事で訪問看護師へ情報提供していく。
・成田　早希様～本人から電話があり、1月初旬から胃の具合が悪く、内科受診した際に当院の受診を勧められることがあったが、内科医が会話の途中で当院受診を勧めた為、モヤモヤした気持ちになったと言う。2月下旬から喉に異物感があり、体のだるさもあるとの事で耳鼻科受診を勧め、何かあった際は青陽館へ連絡頂く事としている。
デイナイトケア
・板橋　利美様～青風荘から情報提供がある。最近食欲不振を訴え食事摂取量の減少があるが、昨日の昼食のカレーやイベント行事で提供されたちらし寿司等は全量摂取している。「ドアの開け閉めがうるさいやつがいる」等の他入居者への不満を訴えることが頻回であったとのこと。本日のデイナイトケアでは、上記や苛々感を訴えることはない。昼食時、途中で主食のご飯を残飯入れに捨てており理由を確認、「食いたくないんだよ」と答えており、体調を確認すると特に不調ではなく食欲がないわけでもなく食べたくないから捨てたと答えている。不調等ない場合は食べられる範囲で摂取するよう伝えると了承はしている。16:00レクリエーション開始時間までいつものスペースで休んでいたが、プログラム開始の声掛けをすると「みぞおち辺りが痛くて、静養室で休んでいいか？」と不調を訴える。「痛みは数日前からある。青風荘のスタッフには話していない」と話しているため、体調変化に気が付いたらスタッフに話すよう助言している

・吉田　キクエ様～青風荘から情報提供がある。週末から起床時や移動時の左脇腹の疼痛を訴えているが他科受診を拒否している。今後も症状が持続するようであれば早期の他科受診を検討しているとのこと。本日のデイナイトケアでは、朝のミーティング時に「左脇腹が痛い」と話すことから運動療法は見学するよう助言している。運動療法では見学を実施している。他科受診を促すが苦笑し返答はない。
・稲垣　ふき様～青風荘から情報提供がある。月1回グループホームの訓練等給付金について本人へ説明しているが、「払わないといけないの？家族が払っているの？」と理解に乏しく、再三の説明でようやく納得している。昨夜食べる予定だった嗜好品を本人が居室に戻っている間に岩城敏夫様が勘違いして食べられている。「岩城さん、それわたしのー！」と大声を出すが怒ることはなくトラブルには至っていない。本日のデイナイトケアでは、上記訴えはなく普段と変わりなく過ごしている。
・小野寺　ノリ様～青風荘から情報提供がある。3/2（土）左目の下瞼の腫れが認められ翌3日症状悪化している。時折手やティッシュ等で患部を擦ることがあり、これ以上悪化しないよう擦らないことを助言している。今朝は症状変わらず。本日のデイナイトケアでは「痛くないよ。痒くないよ」と話すことから、青風荘と同様の内容を助言している。
・鈴木　真知子様～青風荘から情報提供がある。先週右足の正座だこが取れ、昨日から正座をすると患部の疼痛が生じるとのこと。本日のデイナイトケアでは、患部の腫れを認め、椅子に座っている状態でも疼痛が生じると話しているが、プログラムへの参加は普段通り出来ている。
・袴田　淑子様～青風荘から情報提供があり、昨日右足の引きずり歩行を認めたが、今朝の歩行は普段と変わりなく「痛くない」と話していたとのこと。本日のデイナイトケアでも上記と同様の発言をしており、プログラムへも問題なく参加出来ている。
・岩城　敏夫様～昼食中立ち上がろうとし転倒、痛みや症状の確認すると「大丈夫だ」と返答、席に座り直しバイタルを確認すると血圧117/77mmHg、脈拍93回/分。転倒時の詳細について確認すると零した白米を三角コーナーに捨てに行く際に、上半身を捻じる体勢で立ち上がろうとしバランスを崩したとのこと。臀部から転倒、その後腰と頭部が壁に接触したとのことで、症状に変化があった際にはスタッフに相談するよう伝えている。転倒後は普段通り過ごしており、不調の訴えや症状の変化は窺えない。上記内容について関係機関に情報提供している。
ナイトケア
・下妻　康貴様～時折テーブルに顔を伏せることがあり体調確認すると、「隔週土曜日に仕事あるから、仕事がある週の金曜日は疲れるんだよね」と返答している。「でも明日は村上さんと仲の良い知人と3人でカラオケしに行くから楽しみ」と村上元道様の名前を挙げつつ笑顔で話すため、リフレッシュしてくるよう伝えている。以後同行為に至ることはなく、他者交流しながらテレビ観賞をして過ごしている。
カンファレンスシート（冨田　紀子　様）

実施日：平成31年3月4日（月）13：30～14：00

担当：紫葉　夏海

検討内容　計画・目標の計画と現状の確認

	氏名
	冨田　紀子　様
	性別
	女
	年齢
	74
	生年月日
	昭和20年2月11日

	主病名
	統合失調症
	合併症
	非弁膜症性心房細動、外傷性気胸、肋骨骨折（H30.1.20～H30.2.3市民病院入院）

	治療方針（医師の指示）
	1生活リズムの改善(身なりを整える・定期的な入浴や散髪の習慣化)
2運動の習慣化。
3人付き合いの場の参加（協調性を養う・孤立化を予防）
4注意・集中力の維持・改善。
5服薬の習慣化・必要性の理解・病気への理解を深める・現実的判断が出来る。

	本人希望
	現状維持。

	家族希望
	現状維持。

	入院歴
	計6回（最終：H25年8月23日～H25年9月23日）発病時期（32歳）

	通所歴
	　2　回目

· 前回：H20年3月3日～H23年8月23日

· 今回：H25年10月1日～現在　　（週3回/･火・水・金曜日）

　　　　　　　　　　　　　　　　　　平成31年2月下旬より、週2階/火・金曜日

	その他サービス利用
	青明舎利用

	住居：グループホームあおぞら入居中。


	家族構成
・保護者が次姉
・本人は姪にしたいと話している
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	利用制度
	障害手帳2級
	障害年金1級
	他、生活保護（自立支援、介護保険、重度医療等）受給中


【目標・治療計画】
	長期目標
	中期目標
	短期目標
	治療計画

	現状を維持しデイケア利用を継続していく。
	①生活面、健康面の現状維持が出来る。
	①現状維持のため、毎週水曜日に健康チェックを行う。下肢筋力の低下を防ぎ、転倒せず安全に過ごすことができる。
	①毎週水曜日に健康チェックを行っているのか確認する。微熱や体重減少が見られた際は、体調確認や食事摂取量について確認する。下肢筋力の低下を防ぐため、運動プログラムへの参加を促し、正しい運動方法で実施できるよう見守る。必要時は声掛けを行う。

	
	②服薬を継続する。
	②毎日薬を飲む。不調の際は、スタッフや先生、世話人へ相談する。幻聴に左右された言動や病状悪化のサインがないか確認する。
	②現状維持の為に病状確認、幻聴や妄想に左右された言動がないか確認する。また身だしなみができない等の病状悪化のサインを確認し、服薬状況を確認する。

	
	③他利用者とトラブルを起こさない。
	③他者に対して自分の価値観を押し付けない
	③他者への高圧的な態度を取っている際には介入する。また、他者から苦情があった際には本人と他者へのアプローチ方法を検討する。

	
	④高齢に伴う心身症状の維持を図る。
	④辛いときは我慢せずスタッフに相談できるようになる
	④心身症状の低下を感じていても、認めないときがあったり指摘されると怒る場合があるため、自尊心を傷つけないように対応し、自分の力で無理な場合は周囲に援助を求め負担が軽くなるようにする。


【検討内容】

	短期目標
	実施した結果・現状（達成度○○％）
	今後の対応（目標・計画継続か否か）

	①現状維持のため、毎週水曜日に健康チェックを行う。下肢筋力の低下を防ぎ、転倒せず安全に過ごすことができる。
	・毎週水曜日に健康チェックを行っている。現在の体重は43㎏前後。

・体調について尋ねると、常に「大丈夫です」と話している。

・運動プログラムはラジオ体操やレクダンスに参加するが、レクダンスは特定の曲のみに参加している。
・他のレクダンスの曲に参加しない理由を尋ねると、「年だから出来ないわよ」と話す。少しでも参加するよう促すも、笑って拒否されている。

(達成度60％)
	現在、体重が43kg前後で安定している。健康チェックも水曜日来所出来た際には、行うことがで出来ているもの、水曜日に欠席したため、その他の曜日で健康チェックを行うよう促すも、行うことが無い。また、2月下旬よりデイケアの利用日が、火・水・金曜日から火・金曜日に変更となっている。そのため、今後健康チェックを行う曜日や違う曜日でも行うように促していく。その他、ふらつき転倒することが増えてきているため、現在行っている運動の質を高めることや量を増やすことを提案していく。そのため、目標は継続していく。

	②毎日薬を飲む。不調の際は、スタッフや医師、世話人へ相談する。幻聴に左右された言動や病状悪化のサインがないか確認する。
	・服薬管理に関して、ここ最近薬の紛失や忘薬が、目立ってきている。また、その際に、服薬を継続しなくてはいけないことへの意識が低下しているような発言が聞かれている。

・病状悪化時のサイン（身だしなみが乱れる･幻聴など）は、現時点では確認されていない。

（達成度50％）
	服薬管理に関して、管理意識の低下や事実かどうか曖昧であるが主治医が服用しなくてもいいと話していたと話すことがあったため、今一度服薬の重要性を説明していく。そのため、目標は継続していく。

	③他者に対して自分の価値観を押し付けない。
	・同居している他利用者様から、どのようなことがあったなどと話が聞かれることがあるも、利用者様間で問題は解決できているとのことで、介入にまで至っていない。

・独自のグループホーム内でのルールや自身が楽できるよなことを他者に押し付けるようなことがある。

（達成度60％）
	ここ最近では、他利用者様から本人様への苦情が聞かれていないも、他利用者様が話していないだけの可能性もある。そのため、今後理不尽な事を他利用者様に求めるようなことがあった際には、スタッフ介入する。そのため、目標は継続していく。

	④高齢に伴う心身症状の維持を図る。
	・顔や身体がやつれたように見え、最近の調子について尋ねるも、「大丈夫です」の一言である。

・グループホーム世話人より情報提供があり、自室での転倒や朝の訪問時に傾眠傾であったことを報告受けた際に、本人様に体調確認を行うと、「寝たはずなのに、眠いんです」と答える事もある。

・2/18　昼食後に「オエー」と嘔吐反射が見られることがある。同居している他利用者様によれば、何度か見られていることであるとのことで、本人様も持病であると話すことがある。

(達成度30％)
	現在、グループホームでの転倒やふらつきなど、身体機能の低下が見られている。また、デイケアでは食事はゆっくり摂取しているものの、グループホームでは勢い良く摂取していることや麺類は肺活量が無く、自身で麺をカットして摂取しているとのこと。デイケアでは、上記のようなことを話すことや相談をすることが無い為、相談できるような関係性や環境設定を行っていくと供に、体調確認の際には、スタッフから具体的に症状について聞いていく。そのため、目標は継続していく。


【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

	現状を維持し、デイケア利用を継続していく。
	①ADLやIADLの維持が出来る。
	①困ったことがあった際には、スタッフへ相談する。


	①定期的に自身の生活状況を話すことが出来るように声掛けをし、具体的に表現出来るように関わっていく。

	
	②服薬管理を行うことが出来る。
	②薬を服用することの、必要性を理解する。
	②服薬管理をしっかりと行う。スタッフは話を聞く際に、本人が話やすい環境を設定し、スタッフから声を掛けて状況を確認していく。必要性を感じられないような発言が聞かれた際には、病状悪化時の兆候を振り返る。

	
	③他利用者とトラブルを起こさない。
	③他者に対して自分の価値観を押し付けない。
	③他者への高圧的な態度を取っている際には介入する。また、他者から苦情があった際には本人と他者へのアプローチ方法を検討する。

	
	④身体機能の維持をする。
	④自身の身体状況について、スタッフやグループホーム世話人に相談することが出来る。
	④1週間のうち、必ず1回は健康チェックを行う。行っていない際には、声掛けをし、実施を促す。健康チェックを行う際には、現在の身体状況について話すことが出来るよう、具体的に聞いていく。


