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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＞
・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

・防災委員会より：8月23日（金）に避難訓練実施予定。
・ストレスチェックについて

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

・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。
・2019年度医療福祉学会開催について
日程：2019年11月3日（日）

委員会の締め切りは抄録が9月中旬、PPTは10月上旬を予定している。
委員会提出前に、抄録を8/15（木）までに菅原AOMに提出すること。

・令和元年度青仁会秋祭りのフリーマーケット出展者募集について

ご家庭の不要な物、野菜、果物等の提供者も同時に募集。
詳細は掲示板を確認すること。
・8月プログラムテキストの提出期限は7/25（木）。

＜研修案内＞

・特別法人研修

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。
＜利用者様情報＞

デイケア
・寺沢　彩　　様～昨日体調不良が改善しなかった為、八戸市立市民病院へ問い合わせをしている。医師から水分を一度にたくさん摂ったり、極端に摂らない為脱状態になっていた事と貧血の症状であると説明を受けたと言う。また、服用している内服薬の副作用で血糖値が高くなりやすい為甘い物を控えるように助言があったが、我慢が出来ないと話している。次回受診時に採血予定とのこと
・平　京子　　様～来所してすぐに不調を訴え、静養室での休養希望がある。詳細を確認すると頭がぼんやりすると返答し、夜間の睡眠は摂れ、食欲もあると言う。休養後は幾分軽減したとのこと。

・根地戸　恵　様～今後のデイケア利用や方向性について本人、母、担当スタッフで面談実施。先日、特定利用者とのトラブルについて父様が勘違いしており、詳細を説明し母様より伝えて頂ける事としている。病状は不安定さはあるが、以前に比べ落ち着いてきている事と調子を崩しても持ち直す事が出来ている事を伝え、デイケアは継続すると話し後々は就労の希望がある。
デイナイトケア

・吉田　キクエ様～青風荘より情報提供あり。昨日就寝前、義歯洗浄剤を本人に渡すと拒否している。理由を問うと、下顎義歯が破損したことを話している。下顎義歯は現在スタッフ管理としているが、上の義歯は自身で洗うよう促すと渋々応じている。本日は落ち着いて過ごしており、上記言動は見られていない。
・鈴木　真知子様～青風荘より情報提供あり。足洗いや、就寝薬等のスケジュールに沿った行動が出来ておらず、声掛けを要することが多い。昨日は、全て自主的に行動しており、評価している。本日も特に問題行動は無く落ち着いて過ごしている。
ショートケア

・繁名　和恵　様～表情冴えない事が多く、頭痛の訴えがあり「帰りたい。」と話すが、促しでSSTに遅れて参加している。不調はあるが最後まで参加出来ている。
＜事例検討会＞

カンファレンスシート（山本　真智子様）

実施日：R1年7月18日（木）13：30～14：00

担当：馬場

検討内容：現状の確認 

	氏名
	山本　真智子様
	性別
	女
	年齢
	23
	生年月日
	H.8.5.15

	主病名
	統合失調症
	合併症
	てんかん、肝機能障害、便秘症、神経症、薬剤性パーキンソン症候群、胃炎、難治性逆流性食道炎、不眠症、腹部膨満

	治療方針（医師の指示）
	1基本的生活習慣の習得　5.病識を身に付ける
2身体機能の維持・向上　6社会資源の利用.
3対人関係の改善　　　　7.就労に向けた準備
4作業能力・持続性の向上

	本人希望
	病状を安定させたい。運動に取り組み体力をつけたい

	家族希望
	

	入院歴
	計　　7回（最終：最終入院　Ｈ30.11.27～Ｈ31.2月.8　）青南病院

	通所歴
	　　1回目

· 前回：　年　月　日～　年　月　日

· 今回：R1年6月7日～現在　　1週/2回

	その他サービス利用
	

	住居：自宅
	家族構成




	利用制度
	精神障害者福祉手帳　2級
	年金　2級
	他（自立支援、介護保険、重度医療等）

	
	

	
	


※生活歴
おいらせ町にて同胞2名第2子長女として出生。幼少期に発達の遅れの指摘は受けていないが、家族としては発語が周囲より遅いと感じていた。また、学校の成績は中～下であった。父親の転勤により3歳より山口県に転居。小学校は神奈川県内にある学校に進学。途中でおいらせに帰郷し、百石小学校に転校。以後、おいらせ町にある、中・高校を卒業。卒業後は、八戸市内にある調理専門学校を卒業している。Ｈ25年11月より「お前はきちがいだ」等の幻聴、「菌が見えて自分を襲ってくる」等も妄想発言が認められた為、学校の勧めで同年12月4日さくら病院を受診。幻覚妄想状態が認められていたことから、翌5日に入院(医療保護)。入院治療にて服薬調整を行うも症状の改善認められなかった。Ｈ26.3.6mECT目的にて八戸赤十字病院へ転院(任意)。同年４月2日～４月14日の間で計6回のmECTを施行。次第に幻聴の改善を認めていた。Ｈ26.4.19同院退院し、通院治療を継続。病状も安定しており、八戸市内の専門学校へ通学していたことから、Ｈ27.3.23よりささクリニックへ転医。Ｈ27年11月頃より就労継続支援Ｂ型事業所「アグリの里」の利用を行っていた(～Ｈ28年7月頃)。Ｈ29.1.28より幻聴が増悪。幻聴に左右された行動も認められるようになった為、同年4月6日より八戸赤十字病院へ転医。外来通院にて薬剤調整を行うも、症状の軽減認められないことから、Ｈ29.8.8mECT施行及び薬剤調整目的にて同院2回目の入院(任意)。Ｈ29.9.5～同月14日の間でmECTを計5回施行するも症状改善認められなかったことから、再度薬剤調整を実施。Ｈ29.10.31同院退院。退院同日より言葉の出にくさ等が目立ったことから減薬を行ったところ、「死ね」等の幻聴が出現。幻聴に左右され、Ｈ29.12.6リストカットを行い、同日同院救急外来を受診し処置。翌7日に同院精神科を受診し、同日3回目入院となる(医療保護)。入院後薬剤調整と体験外泊を行い、Ｈ30.1.31退院。退院後、「殺してほしいから交番に行く」と話し興奮することや、自身の髪の毛を突発的にハサミで切る等の行動が見られていた為、Ｈ30.2.6同院受診。同月8日朝に「走りに行く(元々日課であった)」と話し外出。しかし1時間経っても帰宅しないことから、母親が車で捜索。本人は「なんでお前が生きているんだ」との幻聴に左右され、岸壁より海へ飛び降り自殺を図る。直ぐに漁船により救助され、直ぐにドクターヘリにて八戸市立市民病院に救急搬送。バイタル等異常見られないことから、同日かかりつけ医である八戸赤十字病院を受診。再企図の危険性が高いことから、Ｈ30.2.8同院4回目の入院(医療保護)。家族より病気と向き合いつつ、日常生活上の問題や困難に対応できるよう、作業療法やＳＳＴを行っている当院への転医を希望。Ｈ30.3.16当院を受診。幻覚妄想状態は持続しており、薬剤調整・症状改善目的に加え日常生活能力の向上目的にて、同日当院1回目の入院となる(医療保護)。H30.3.16自宅へ退院後は、定期的な通院と服薬を継続していた。しかし、H30.11.18午前中より散歩に行くと話して外出するも、夕方になっても帰宅しないことから、母親が警察署に連絡。その後自宅に一人で帰宅しているが、警察署からの後の情報では、八戸赤十字病院近くの橋で倒れている様子が通行人より情報提供されていた。H30.11.23当院受診時も、幻聴に左右された行動や落ち着きのなさが認められていたことから、同月27日に入院治療を調整。H30.11.27受診し、家族・本人より入院治療に対する同意が得られたことから、同日当院2回目の入院となる(任意入院)。

※父親…山本明人様(53　海上自衛隊勤務　うつ病にて自衛隊院受診中。服薬も継続している。
※母親…山本久美子様(51)　元Ｎｓ　本人との時間を作る為にＨ30年2月に退職し、現在専業主婦
※兄…(24)　自衛隊勤務　青森市在住
【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ケア通所を安定させる。
	①自身の症状の変化に対し適切に対応できるようになる。
	①病状の変化があった時は、スタッフに相談できるようになる。
	①スタッフは来所の際に体調を確認、不調の際には本人が理解し実践できる内容の対処法を本人と検討し実践する。

	
	②体力をつけ、身体的な健康を保つ。
	②体力を向上・維持する。
	②運動プログラムに参加し、体力の維持向上をしていく。スタッフは参加を促し、運動機能で問題等ある際には、助言等を行っていく。


【検討内容】

	短期目標
	実施した結果・現状
	今後の対応

	①病状の変化があった時は、スタッフに相談できるようになる。
	・現状常に頭痛があると話しており、時折頭を押さえつけられるような痛みがあると話している。
・ふとした時に過去を思い出し悲しくなることがあると話している。
・幻聴の訴えが体験利用時にあったが、現在症状はないと話している。
・入院直前の状況として、幻聴に左右された行動が窺えている
	現在、頭痛が常にある状態。自身から悪化等の訴えは無く引き続き声掛け等が必要であると考える。病状悪化のサインは幻聴の表出等の統合失調症の陽性症状となっており引き続き有無の確認も必要であると考える。⇒目標継続

	②体力を向上・維持する。
	・運動プログラムには積極的に参加出来ている。
・運動中は頭痛が気にならないと話しており、頭痛への対処法の一つとして有用である可能性がある。
	本人の希望でもある為か、運動プログラムへの参加状況は良好。頭痛への対処法としても有用であることが考えられる。⇒目標継続


【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ケア通所を安定させる。
	①自身の症状の変化に対し適切に対応できるようになる。
	①病状の変化があった時は、スタッフに相談できるようになる。
	①スタッフは来所の際に体調を確認、不調の際には本人が理解し実践できる内容の対処法を本人と検討し実践する。

	
	②体力をつけ、身体的な健康を保つ。
	②体力を向上・維持する。
	②運動プログラムに参加し、体力の維持向上をしていく。スタッフは参加を促し、運動機能で問題等ある際には、助言等を行っていく。


※コミュニケーションの問題もあり、対人交流に関しても支援が必要であると考えられるが、本人の理解力に関しても高い様子は窺えず、徐々に利用を重ねていく上で目標に追加していく方が本人の負担にならないのではないかと考える。その為、上記目標がある程度達成の目処が付くのを見計らって目標を追加していくこととする。また本人のデイケアでの目的に関して意識も低く、目標を見出せていない様子があるため、引き続きスタッフとの面談や話し合いで意識が向けられるよう関わっていいくこととする。

