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令和1年6月3日（月）　　　　　　　　司会：鳥谷部久美子　　　記録：馬場　勇治 

	矢幅
	橋本（弘）
	小川
	菅原
	戸賀沢
	鳥谷部
	石田
	藤田
	蕨野
	馬場

	公休
	業務
	公休
	業務
	欠勤
	○
	○
	業務
	業務
	○

	工藤
	山田
	大川
	東
	北城
	山口
	橋本
	岩澤
	
	

	○
	業務
	業務
	業務
	公休
	○
	○
	○
	
	


· 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＞
・人事考課面接終了したため、行動観察メモ、下半期人事考課表を速やかに作成し、菅原AOMへ提出すること。

・職員旅行の行程表を掲示板で確認しておくこと。不参加の場合は行事委員へ不参加届を提出するように。

＜研修案内＞
・第2回院内研修
日時：　6月12日（水）、13日（木）17:30～18:30
場所：　メンタルケア病棟　3階会議室
テーマ：「災害時の対応について」
講師：　 東ＡＯＭ

・第2回法人研修

日時：6月18日（火）17:30～18:30
場所：メンタルケア病棟4階メモリアルホール
テーマ：｢感染防御と伝搬防止～標準予防策を中心に～｣
講師：松田　俊之　薬局長
＜グループホーム入居者様情報＞
・船場　幸子　様～ひので食堂の夕食の配達サービスを6/4（火）に正式利用、毎週火・水曜日に利用。

・繁名　和恵　様～5/29（水）に主治医より許可が下り5/31（金）伴内科血管クリニックで造影剤を使用してのCT施行、ご家族も同伴している。次回の受診は6/6（木）の予定となっている。

・淡路　智恵子様～6/1（土）妹様の家に外泊している。

・田中　一　様　～5/30（木）青陽館にて金銭管理と生活状況について面談を実施、睡眠状況が不安定である事を話していたとのこと。

⇒デイナイトケアへの来所時間が遅くなっていることやプログラム中の居眠り等が目立っている事を報告している。

・番沢　政勝　様～睡眠状況の不安定さの原因に関して中途覚醒時にうどん等の夜食を摂っている事が考えられ、助言するが受け入れる様子はない。また、鹿受診に関してまだ治療が終わっていないが、本人の拒否が強く助言に関しても不機嫌になることや、中途覚醒に関して主治医に報告する事を嫌がる様子もあるとのこと。
・関　秀治　様　～北村皮膚科受診の際に、後頭部の脱毛の一箇所に関しては帯状疱疹が原因であり、もう一箇所は帯状疱疹を治療し終えてから治療するとの説明を受けている。本人は説明に関して納得できていない様子も窺えていたとのこと。

⇒デイケアの就労SSTにて給料の支給額に差異があることを話しており、世話人等に相談するよう助言している。世話人に確認すると、そのような訴えはなかったと話している。

・村上　元道　様～6/1（土）青明舎スタッフ同伴で、ひまわり不動産にて物件を探している。本人の希望に沿った物件は無く6/15（土）に別の不動産会社に行く予定。7/7（日）に宗教の儀式に参加予定で参加費は支払い済みとのこと。
・下妻　康貴　様～5/27（月）下田イオンに職場の同僚と映画のレイトショーに行くと話しており、門限の9時を過ぎる場合は連絡が欲しいことを伝えると不機嫌になることがあり、納得できていない様子が窺えている。6/1（土）6/2（日）に外泊している。
＜青明舎登録者様情報＞
[image: image1.emf]
＜利用者様情報＞

デイケア
・高阪　博英　様～本人より電話連絡があり、三沢市立三沢病院に入院中であるとの報告がある。詳細を確認すると5/30（木）15時頃に病院受診をした際に膵石が発見され、そのまま入院となったと話している。5/31（金）には意識がなくなり、連絡できない状態であったとのことで、本日の連絡となったとのこと。痛みは幾分かは軽減されたが、石の処置については今後どうするかは不明であり、退院日も数週間後とだけ伝えられているとのことで、分かり次第連絡して欲しいことを伝え終話している。上記理由により本日デイケアを欠席となる。
デイナイトケア

・小野寺　ノリ様～青風荘より情報提供があり、6/1、就寝前薬服用時、スタッフが他者対応している時に、傍にあったポリデントを口に入れようとし声掛け要していたと申し送りがある。本日のデイナイトケアでは通常通りプログラムに参加しており、情報提供であった問題行為は見られていない。
・古川　富蔵　様～青風荘より情報提供があり、5/31高橋皮膚科を受診し、左足下腿の腫脹は蜂窩織炎と診断を受けている。患部は改善してきており、今回は服薬処方はなかったとのこと。本日から来所しており、運動療法は、可能な範囲で行っている。煙草は、1日７本を5本に減らそうと思っていたが、2本としていたとのこと。
・鈴木　真知子様～青風荘より情報提供があり、右足背の外踝内側付近に腫脹があり、痛みの訴えは聞かれないが、声掛けすると、痛もの訴えが聞かれており、本日、境皮膚科を受診するためデイナイトケア欠席となっている。
・木村　義重　様～青風荘より情報提供があり、6/1右足裏のベンチ腫の痛みがあり、境皮膚科を受診している。ベンチ種の部位を削って受診は終了になったと申し送りがある。本日のデイナイトケアでは、運動療法に参加しており、特に不調の訴えは聞かれていない。
ナイトケア

特記事項なし
＜事例検討会＞
カンファレンスシート（　平　京子　様）

実施日：R元年6月3日（月）13：30～14：00

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　担当チーム：鳥谷部

検討内容　目標･計画の再検討

	氏名
	平　京子　様
	性別
	女
	年齢
	65
	生年月日
	S29.5.10

	主病名
	統合失調症
	合併症
	糖尿病、高血圧症

	治療方針（医師の指示）
	① 基本的生活習慣病の習得

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 病識を見に付ける

	本人希望
	病状が悪化せず、現在の生活を続けて行きたい。

	家族希望
	再入院せず、現在の生活を続けてほしい。

	入院歴
	計　2回（最終：H16年4月26日～H20年6月1日）

	通所歴
	　　1回目

今回：　H20年6月2日～現在　　（火・木週2回）＊R元年5/16～

	その他サービス利用
	青明舎・訪問看護・青南病院外来

	住居：アパート単身
	家族構成：（同胞4名の第３子）
保護者は兄：平則夫様、埼玉県在住
　　　　姉：千葉県在中

	利用制度
	精神保健福祉手帳2級
	年金：老齢

厚生年金
	他（自立支援）



【目標・治療計画（現在）】

	長期目標（1年後達成見込み）
	中期目標（半年後達成見込み）
	短期目標（3ヵ月後達成見込み）
	治療計画

	精神的にも身体的にも病状を崩さず、地域生活を維持できる。
	①金銭面や生活面の相談ができる。
	①自ら金銭面、生活面の相談が出来るようになる。
	①金銭面、生活面で困窮する前に相談ができ、突発的な行動をしないようにスタッフは状況を確認し、必要に応じ助言する。

	
	②通所の必要性が理解できる。
	②定期的な通所を継続する。
	②通所利用の必要性について理解を深め、定期的な利用を継続する。職員は本人とともに通所利用の目標・目的を振り返り、理解できるよう支援する。

	
	③糖尿病やコレステロール値が正常範囲内になり、糖尿病の合併症の悪化を予防する。
	③野菜中心の食生活や定期的な運動を心がけ、数値が正常値に近付くようにする。

	③毎食必ず野菜を取り入れるようにする。職員とともに自宅やデイケアでの食事内容を確認し、職員と一緒に作りやすい食事メニューを考え、実践する。
来所時には運動プログラムへ参加し、運動を習慣付けられるよう促していく。


【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金銭面や生活面の相談ができる。
	定期的に眼科受診したり、整形外科受診しているが、金銭面は問題ないと話している。これまでDVDをレンタルして干渉するのが趣味であったが、回数を減らすと話している。
	引き続き、定期的に声を掛け金銭面の不安はないか確認していく。

	②定期的な通所を継続する。
	・H31.1.22帰宅途中の坂で転倒し、整形外科受診し、脊椎骨折の診断。通院の為1月～2月はデイケア欠席し3月は1日度の利用となっている。痛みが強い為入浴を1ヶ月以上せず、青明舎スタッフ介入で青明舎で入浴している。4月からは定期的に来所しているが、時折利用日に用事を充てる事があり、利用日以外で用事を済ませるように助言しているが受け入れは悪い。4/18苦手なスタッフがいる為デイケアをやめたいと言うため面談実施。現在の月・火・木の利用を勧めるが、本人は納得できない様子で栄養指導などのプログラムのある火・木を勧め5/16～週2回（火・木）へ変更。禁煙できない為いずれはデイケアを辞めたいと話している。通所の必要性や意味について生活リズムを確立するためであることを伝えているが、「今までも聞いていますのでわかっています」と話している。

・来所時はプログラム中の発言もあり、積極的に参加している。


	定期的な通所利用はできており、プログラムへの参加には拒否はないものの、欠席することがある。利用日が変更になってからは、休むことが減っている。通所の必要性や意味について生活リズムを確立するためであることを伝えつつ、利用率が低下しないよう、本人と話し合い新たな目標･計画を設定していくく必要がある。

	③野菜中心の食生活や定期的な運動を心がけ、数値が正常値に近付くようにする。
	・身長154cm体重は45.6kg(BMI19.2)台で変動があっても1㎏程度で経過。来所時、採血前には結果を気にして食事を少量で済ませる等、カロリーの低い物で済ませている。毎日、朝食はﾄｰｽﾄ・茹で卵･ﾎﾟﾀｰｼﾞｭ・牛乳・ﾐﾆﾄﾏﾄ、昼食は、ｽｰﾌﾟ春雨･ﾖｰｸﾞﾙﾄ・ｺｰﾋｰ、夕食は、ご飯・刺身、野菜類を摂取し1日トータルでバランスを考えて食事摂取しているとのこと。間食（菓子類･ｼﾞｭｰｽ）は摂取していないと話している。毎食の食事バランスを見ながら、簡単な野菜料理を説明している。

・デイケアの栄養指導プログラムには、メモをとることや発言することも多く、積極的に参加している。

・問診時、担当医より栄養指導を受けるよう説明を受けるが、デイケアプログラムで受けているため必要ないと断っているとのこと。スタッフより、デイケアプログラムの栄養指導とは違うことを説明し担当医に情報提供している。

・血液検査の結果では、H31．2月：HbA1c　6.8％、R元年4月：6.6%（H30.8月から6.4～6.8で推移）　血糖：H31.2月：143mg/dl　R元年4月：182mg/dl（H30.8月から126～182で推移）コレステロール値は正常で推移している。運動プログラムに関しては、参加するが、動きは少ない。食事内容に関しては、今後も面談を通して聞いていく。
	糖尿病、高血圧症の合併症があり、内服薬処方となっているが、食生活や運動不足により、HbA1cが高値となっている。スタッフの助言に対しても、なかなか受け入れない面はあるが、糖尿病に起因する合併症予防のためにも、運動の習慣付け、食生活の見直しをしていく。

また、自宅での生活状況についても、適宜、関係機関(青明舎)と情報交換を行っていく。
コレステロール値は正常の為短期目標変更とする。


＜その他情報＞
・保護者の兄に連絡がつかず、アパートを更新できないと話し、スタッフの助言も聞かずに実家の桔梗野に住めるか確認に行ったが、住めない状態であったという。姉様が保証人へなる事で承諾を得て、手続きをした。
・預貯金があった為、返金（17万円）その後、不足していたと生活保護の担当者から連絡があり、1万5千円支払い、生活保護受給が停止となっている。アパート代と光熱費で5万円位であり、残り5万円で生活したいと話すが具体的な貯金額は教えてくれない。
H31.11･8国民健康保険証が届いたとの事で確認し、支払いを行っている。

【目標・治療計画（再立案）】

	長期目標（1年後達成見込み）
	中期目標（半年後達成見込み）
	短期目標（3ヵ月後達成見込み）
	治療計画

	精神的にも身体的にも病状を崩さず、地域生活を維持できる。
	①金銭面や生活面の相談ができる。
	①自ら金銭面、生活面の相談が出来るようになる。
	①金銭面、生活面で困窮する前に相談ができ、突発的な行動をしないようにスタッフは状況を確認し、必要に応じ助言する。

	
	②通所の必要性が理解できる。
	②定期的な通所を継続する。
	②通所利用の必要性について理解を深め、定期的な利用を継続する。職員は本人とともに通所利用の目標・目的を振り返り、理解できるよう支援する。

	
	③糖尿病の合併症の悪化を予防する。
	③野菜中心の食生活や定期的な運動を心がけ、数値が正常値に近付くようにする。

	③毎食必ず野菜を取り入れるようにする。職員とともに自宅やデイケアでの食事内容を確認し、職員と一緒に作りやすい食事メニューを考え、実践する。
来所時には運動プログラムへ参加し、運動を習慣付けられるよう促していく。



