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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＞
・各種締切：7/5　疾患別診療計画書（サインをもらい、アップデートまで）
　遅れている場合は鳥谷部さんに報告すること

・職員旅行　日帰り（子連れ）日程・旅行地について

⇒日時：7月25日（木）

旅行先：岩手（奥中山高原）方面

・来月のカンファレンス日程表を掲示しました。各自確認してください。
・防災委員会より：8月23日（金）に避難訓練実施予定。
・ストレスチェック実施の案内来ていました。

実施期間：2019年7月1日(月)　～　2019年8月31日(土)

対象者：2019年5月31日時点で就業している職員

質問数  ：57問（所要時間およそ5分）

実施方法：Webにて実施

・千葉良Drの患者様は金Drが7/6から主治医となっている。

・身だしなみチェックを来週実施予定。服装、髪型整えましょう。

・作業室にて実習中のOT学生が、7月19日（金）青陽館見学予定です。
＜研修案内＞

・特別法人研修

日時：7月11日（火）17:15～18：30

場所：メンタルケア病棟4階メモリアルホール

テーマ：｢嚥下リハサポート研修～誤嚥性肺炎対策について呼吸リハとの関係～」

講師：田中　一正　Ｄｒ（昭和大学　特任教授）

仲保　徹　（昭和大学保健医療学部　理学療法学科　准教授）

三橋　幸聖　（昭和大学保健医療学部　作業療法学科　講師）

八戸ビデオ研修：7月19日（金）：17：15～

場所：メンタルケア病棟4階メモリアルホール

・三八医療懇談会
日時：8月6日(火)18：30～

場所：アピル五戸

演題：「臨床に役立つリハビリテーション医療の知見と有用性」

講師：岩手医科大学医学部リハビリテーション医学科　教授　西村行秀

参加費：無料

· 参加希望者は7月22日(月)までにOT斎藤さんへ連絡すること。
＜適時調査について＞
適時調査にあたって書類等の確認を各自担当の利用者分を抜けが無いかチェックしていく。
期限は7/16（火）まで
チェックの項目は、
・指示箋（更新の古い物は代行指示をしていく、目安は一年）
・疾患別診療計画書
・記録【日報】（Drの評価も併せて、特に算定した日と利用が合っているか等の確認）
※指示箋の確認は、電子カルテにて「治療形態」→「DC」で確認できる
＜路上喫煙の対策について＞
巡視を予定し、巡視のルートを検討している。
朝・昼・夕の三回を検討し、日誌に、巡視のチェック表入れることとしている。

＜利用者様情報＞

デイケア
・根地戸　恵様　～主治医より被刺激性がある為しばらくデイケアを欠席しても良いと指示があり、以降連絡なくデイケアを欠席していた。今週火曜日に出欠確認の電話をした際は本人は不在であり、父様に欠席時はこちらへ連絡を頂きたい事を伝えていた。本日来所するなり、父様に怒られ、デイケアに行くように言われたと言う。本人のしばらく休むと言う認識は数ヶ月間と考えており、人間関係が上手く出来ない為デイケアを辞めたいと話す。そういった事を学ぶためにデイケアを利用している事を伝え、今後の利用については母様の考えも確認したいことを伝えている。
・鈴木　知子様　～表情冴えず、調子が悪いとスタッフに話し掛けがある。詳細を確認すると体調面では昨夜と今朝に下痢をしていたと言い、精神的にも不安定であり、デイケアを辞めたいと言う。辞めた場合に相談場所やひきこもりがちになる事が心配である事を伝えると「そうだよね。」と返答している。不安定になっている原因の一つに対人関係で被害的になると話しているが、苦手だという他利用者様へも穏やかに話しかけている様子がある。
・我満　奈津紀様～担当スタッフへ報告あり。本日、就労先の面接を受けてきたとの事。三春屋内の店舗での勤務であり、勤務時間は1日4～5時間程度、休日はシフト制、6カ月の試用期間があると話している。今後、市内の七夕等の行事に合わせて、店舗も激務となると就労先より説明を受けたとの事。明日より勤務開始となるため、仕事が休みの際にデイケア利用となる予定と報告している。
デイナイトケア
・鈴木　真知子様～青風荘より情報提供あり。昨日帰荘後、足洗いに来ない為訪室し声掛けをしている。10分後、表情険しい状態でホールに降り、足洗いを行っている。夜の嗜好品も拒否している。本日昼食は、主食数口、汁のみ全量摂取と残食しており、食後に腹部不快感を訴えている。
・馬渡　武光様　～青風荘より情報提供あり。昨日帰荘後、本人が足部に湿布を貼っているのを発見（本人は湿布処方無し）。スタッフが湿布について問うと、ニヤついたり顔の前で両手を合わせたり、都合の悪そうな表情をしており、中々発言しない。何度か問うと「ゴミ箱から拾った」と発言しており、他利用者様が使用した後の湿布を貼ったとの事。使用済みの物品は不潔であることを指摘している。また、疼痛が強いのであれば主治医面談時に相談してみるよう提案すると、「言ってるけどダメだ」と興奮気味に話している。だが、青風荘スタッフより、面談時に疼痛について相談した経緯はないとの事。以前より、ゴミ箱をあさる行為は見られているため様子観察していく。
・奥山　以依子様～青風荘より情報提供あり。夜、嗜好品の時間になった際に、スタッフへ近寄り「◯◯さん（青風荘入居者）って近所に話しに行ってますか」と質問している。現在、青風荘内にいることを伝えると急にニヤつき、その場を去っている。その後も空笑が何度か見受けられている。来所後は目立った奇異行為は見られない。

ショートケア

・市澤　信行様　～6月末に母様が歩けなくなり、入院になり面会などで忙しいと話しているが、精神面や体調面の大きな変化はないと話している。体調を崩さぬよう無理のない範囲での活動が出来るように助言している。
＜事例検討実施＞
カンファレンスシート（夏堀　麗紗様）

実施日：R元年　7月11日（木）13：30～14：00

　　　　　　　　　　　　　　　　　担当：鳥谷部

検討内容目標と計画の評価

	氏名
	夏堀　麗紗様
	性別
	女
	年齢
	19
	生年月日
	平成11年8月9日

	主病名
	適応障害、うつ病
	合併症
	鉄欠乏性貧血

	治療方針（医師の指示）
	一般就労を目指す

	本人希望
	他者と上手にコミュニケーションが取れるようになりたい。

一般就労を目指したい。

	入院歴
	計1回（最終：青南病院）

	通所歴
	なし

	その他サービス利用
	訪問看護五福　毎週　木曜日

	住居：自宅で一人暮らし
	家族構成　
母とは幼少期に離婚。
父は仙台市へ単身赴任中。

父方の祖母は施設入所中。
父の妹は関わりを拒否している。

	利用制度
	精神保健福祉手帳　2級
	他　自立支援

　　特定相談員「サポートセンター虹」

	備考：事例検討に必要な情報を記載

八戸市にて出生。出生時に両親は結婚しておらず、妊娠していたことも母から父へ伝えていなかった。本人1歳前に本人の存在を母が父へ伝え、その後は南部町にて生活していたが、本人4～5歳時に両親が離婚。地元小学校・中学校へ入学。成績などは問題なかった様子。小さい頃から父より暴言、暴力を受けており、本人が万引きをした際には、身体を投げつけられ頭部外傷あり、その後救急センターを受診。虐待の事実を伏せるように父から言われ、万引きをしたのは自分自身が悪いため父からの虐待については相談しなかった。中学生時に父が突然行方不明となり、同居していた祖母（父方）が捜索願いを出すこともあった。また、本人中学生時に東日本大震災により父は仙台へ単身赴任となり、その後は祖母と2人暮らしとなる。

H30.11.25頃より夜間の動悸や、自分が何も来ないような微小感を強く感じて不安が

増大。上記に伴い、大声をあげることや物を壊す、さらに自身の顔を叩くなどの自傷

行為が出現。職場でも眩暈や足の痺れを訴え職務を行うことが出来ず、同月30日

当院を受診し、同日より休職手続きを行っていた。学生時代リストカットすることが

あり最近は落ち着いていたが、希死念慮が再燃し、台所の包丁を気にする等の言動から、地区の民生委員や近隣住民が本人を一人にしないよう支援をしていた。

H30.12.1当院１回目の任意入院。入院後、夜になるとパニックを起こし、以前の様に自傷することや「死にたい」という願望が強くなる。自分が何も出来ない等微小感を強く感じている。原因として幼少期より父親に「お前は駄目だ」というような罵倒を受けてきたことで自信が持てない、などと話している。自分の気持ちを正直に相手に伝えられない、「こう言われたらどうしよう」などと考えるとうまく話ができないという。スマートフォンに依存傾向にあり、SNSの友人との会話内容・病棟内の患者様との人間関係について拒否的な言動や父親からの罵倒を受けてきたことから情緒不安定になることが多かった。入院により休養や薬物調整を行い、徐々に落ち着ついてきている。数回の外出・外泊訓練・デイケア（青陽館）体験利用を実施。
始めは話しかけられると緊張していたが、徐々にではあるが環境に慣れている。6/10より正式利用開始となる。今後は就労継続支援B型事業所「三本の木」の就労予定。


【目標・治療計画（現在）】

	長期目標
	中期目標
	短期目標
	治療計画

	病状安定し、就労が継続できる。
	①自身の症状・病状を知り、対処が出来る。
	1 服薬を継続　

する。

②自身の症状・病状をスタッフへ相談、自己対処が出来る。
	スタッフは症状、病状をよく聞き、服薬状況を確認し、不調の要因は何か仕事をした際にどのように対処したら良いか話し合う。自己対処できている事は評価する。

	
	②他利用者様との関わりからコミュニケーション能力を高める。
	②他利用者との関わりで困った際は相談、自己対処が出来る。
	スタッフは交流状況を確認し、どのように対処すべきか話し合い就労先でも生かせるように助言する。


【検討内容】

	短期目標
	実施した結果・現状
	今後の対応

	①-①服薬を継続する。

①-②自身の症状・病状をスタッフへ相談、自己対処が出来る。
	・服薬を忘れると、情緒不安定になりイライラすると話しており、以後は忘れずに服用している。

・6/24嘔気、眩暈、動悸の為頓服薬を服用したが、症状が改善しないと相談がある。表情冴えず口唇の血色も悪い様子があり、疲労感を確認すると睡眠は取れているが、中途覚醒があったとの事で無理のないように参加するように伝えている。その後朝のミーティング時に何度も俯いており、静養室で休養する。その後症状が幾分軽減したとの事で口唇の血色も良くなっている。睡眠不良の他に、携帯電話に依存気味で調子を崩すと話しており、何かに集中していると気が紛れるとの事で作業療法ではパソコンに集中して取り組んでいる。しかし、日によっては携帯電話を話さずに使用している事があり、その際は表情が硬い様子がある。


	服薬する事で症状は安定することを引き続き伝える。



	②他利用者との関わりで困った際は相談、自己対処が出来る。
	特定男性利用者様（中村　与一郎様）が自身の父

と重なり、嫌悪感や「気持ち悪い」と感じると言う。

プライベートでは距離を置いているが、デイケアで

の距離間が近いことが気にかかると話しているが、

話しかけられると素っ気無いが返答はしている。

また、仲の良い他利用者様複数名に中村様が「気持

ち悪い。」と話したり、年上の利用者様にトゲのある言い方をしている。また、佐々木　理佳様に送迎して貰っていたが、陰口を言う事がある。一方で年齢が近い他利用者様へ自分から連絡先を聞いたりする様子がある。
	引き続き他利用者との交流状況を確認し、都度振り返りをしていく。


【目標・治療計画の検討】
現在の目標、治療計画を継続。対人面についての助言や、就労を継続出来るよう支援を
行っていく。

