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· 出席者は記録者が印を付ける。
＜各種研修＞
院内研修
　日　時：4月6日（火）・7日（水）17:15～18:15
　場　所：メンタル3階会議室
　テーマ：｢精神科における倫理｣
　講　師：東病棟　金井　優樹ＪＧＭ

看護グループ内研修
日時：　3月29（月）13：15～

 場所：　病院2階　会議室

テーマ：「退院支援・退院後のリハビリテーション」

 講師：　松村SGM

＜全体連絡＞
・新入職員の現場研修　野添京子さん　　勤務時間：9時～15時
3/22(月)⇒DNC　3/23(火)⇒DC　3/25(木)⇒AM：DNC　PM：DC　 
・看護グループ研修アンケートについて
　メール送信されたアンケートに答え、青陽館は青陽館藤田、外来は淵澤さんに3/26(金)
17時までに返信してください。期限厳守でお願いします。
・新型コロナウィルス感染対策として
　‣防護具（ガウン、手袋、フェイスシールド、キャップ）と医療廃棄箱を2階浴室に準備している。
　‣コロナ疑いのある方（発熱、咳、鼻汁、味覚、臭覚異常）
感染の疑いがある際には、玄関から入らずに風呂場近くの外の階段から2F風呂場に待機してもらうよう決定。
来所した利用者様が感染の疑いがある場合には体温測定したスタッフがそのまま対応する。
感染疑いがある方に帰ってもらう際には、どのような手段をとるのか検討中。
送迎するとしたら、PPE（防護具）装着するか…？
・抗原検査は公費負担で行える。その場合には青南病院がかかりつけの方を対象とする。利用者様・患者様の家族は対象外。青陽館利用者様へ告知していく。
スタッフの家族までが抗原検査の対象となっている。
窓口は佐藤真一さん、佐藤志穂さん、赤坂里美さんとなっている。
‣外部の方（弁当屋、利用者様家族）が玄関に入る際は、玄関先までにするのか。お金のやり取りはトレイにする。
‣何らかの理由によりマスク着用出来ない場合
1、個室対応　2、帰宅してもらう
・利用率向上に向けた取り組み

デイケア・ショートケアの利用率が下がっているため、利用日に来所しない方には必ず電話で状況確認を行っていく。

＜書類等の作成及び点検について＞
『疾患別診療計画書・LASMI・転倒評価の作成について』

・２人一組の担当制にする。互いの担当利用者様分の疾患別診療計画書の作成、電子カルテへの登録が済んでいるかを
⇒グループ：久保・山田、蕨野・犹守、戸賀沢・藤田で確認し、お互いに協力して期日までに終了する。LASMI等の評価も同様に行っていく。
＊LASMI、転倒転落評価は年1回（2月評価）へ変更。ただし、新規利用者は8月に評価を行うこととする。
『記録・マニュアル等の点検について』
・日誌と電子カルテの出席、電子カルテの記録(日報、医師評価)の突合等
デイケア：久保・鳥谷部　ショートケア：蕨野・犹守　＊日誌の誤字脱字も　
デイナイトケア：藤田・戸賀沢

＊日報、医師評価が入力済みか、個人名の記載の有無
＊日誌と電子カルテの出席に漏れが無い様、毎日のチェックと毎月の確認を行っていく。
・通所の各種マニュアルの更新
・疾患別診療計画書作成。医師評価が必要な利用者様の分は3/29朝までに提出。
・人事考課作成。提出期限3月末。
＜ホームページへのデイケアプログラムアップについて＞

25日プログラム資料提出。
テーマの入力はプログラムを作成した人が行う。20日までに入力確認し、電算化委員会庄司さんか長津さんへ蕨野さんが20日にメール送信する。

・テーマの入力場所
　通所リハ⇒2プログラム⇒2-④ プログラムカレンダー⇒プログラムカレンダー2021.4
＜利用者様情報＞

デイケア
・原田　奈津紀様～2か月半ぶりの来所となっている。眠そうな表情をしており、体調を問うと、「旦那の気分が落ちてて自分も引きずられそうだ。」と話している。春・秋は毎年業務内容が変わるとのことで、「いつもその時期は落ち込んでるから喝入れてるよ。」と、会話中は時折笑顔も見られている。また先日入電あり、来年4月に白銀の実家へ家族で戻る予定であったが、現在飼っている猫を連れてくるなら、一緒に住めないと父様に言われたと泣きながら相談していた。上記について再度確認すると、気持ちは少し落ち着いた、一緒に住むのは延期にしたと話しており、同居が必要な時期が来たら折り合いをつけるよう助言している。
・佐々木　理佳様～本人より入電あり、「外に出る気分じゃないから休みます。」と。睡眠状況やきっかけがあったか問うと「特に何もないから。」と終話しようとしている。スタッフが確認したいことがあると述べ、先日面接した保育補助の仕事について結果を問うと「合格したんだけど、親に反対されてB型に行けって言うんだよね。セリアのアルバイトを受けることにしたと話している。」アルバイトについて両親に相談したかと確認するが言葉を濁している。その後は、「じゃ休みますね。」と終話している。
デイナイトケア
・木村　義重　様～来所時、他利用者様が近くを通ると「危ない」と大声を出しており、手であっち行けと力を入れてジェスチャーしている。その後はスタッフや他利用者様に強い口調で発言する場面は見られていないが、眼光の鋭さは継続している。
＜事例検討会＞
カンファレンスシート（山下　拓也様）

実施日：2021年3月24日（水）13：30～14：00

担当：藤田
検討内容　目標・計画の確認

	氏名
	山下　拓也　様
	性別
	男
	年齢
	56
	生年月日
	　S 39年 7月 9日

	主病名
	統合失調症
	合併症
	

	治療方針（医師の指示）
	・対人関係、身体機能の維持・向上　　・作業能力・持続性の維持、向上

・病識を身につけ、身体的、精神的に安定する　　
・基本的生活習慣の修得　　・社会資源の利用

	本人希望
	集団生活（青風荘・デイナイトケア）を継続する。

	家族希望
	施設入所継続してほしい。

	入院歴
	計　13　回（最終：H25年10月23日～R1年11月1日）※当院4回

	通所歴
	　1　回目：R3年2月～現在（週5回/月・火・水・木・金曜日）

	生活歴・治療歴
	高校卒業後上京しガソリンスタンドへ就職するも、S60年頃に緊張病性興奮を呈して、S60．7.17都立松沢病院へ入院。同年10月退院後、八戸へ帰郷。当院初診前に5回の入院歴がある。病状不安定で、易怒性・易興奮性や不安感、家族への暴力行為が認められ、H7.10.18当院初診し入院（入院中の自傷行為・自殺企図により当院4回の入院歴あり）。薬物療法により病状が安定し、青山荘利用の希望あり、R1.11.1当院退院し青山荘へ入所となるが、入所期間満了に伴い、R3.2.1青風荘へ入居、R3.2.2より青陽館デイケア、デイナイトケア正式利用開始となる。

	その他サービス利用
	青風荘入居　令和3年2月1日～現在

	住居：

グループホーム｢青風荘｣　入居中
実家は八戸市桜ケ丘だが、姉が一人で住んでおり、家の中はゴミ屋敷状態らしく、住める状態ではない様子。
	家族構成

父（81歳）はR1年11月死亡。

母（80歳）は施設（福寿草）入所中。
姉（58歳）は統合失調症で湊病院デイケア利用中だが、本人との関わりは希薄。離婚し娘二人を引き取り実家で生活していたが、現在は2人とも独立し別に住んでいる。

	利用制度
	障害厚生年金1級（16万円/2月）　　　　　精神障害者保健福祉手帳1級

重度心身障害者医療費制度　　　　　　　　 自立支援医療費制度

成年後見制度利用中。後見人が金銭管理を行い、利用料や小遣い等の支払いをしている。


	その他情報
・問題行動として、女性好きで、気に入った女性には「結婚しよう」と言う。また、「金はあるから･･･」と何でもお金で解決しようとする。
・青山荘では、他者の食べ物を勝手に食べたことや、一度に大量の嗜好品を食べ具合が悪くなったことがあるため、嗜好品は小分けにして食べている。食事の際、十分に咀嚼せず丸飲みにして喉に詰まらせており、キザミ食でティースプーンを使用し、スタッフが毎食見守りをしている。
・自分の行動を優先させようとして、他者への迷惑行為や様々な内容の訴えが聞かれており、都度指導することで一時的に改善するが、同じ言動を繰り返している。
・不安があると落ち着かず、確認行為が頻回となる傾向がある。視覚的に情報を伝える事が望ましい。


【目標・治療計画（仮）】

	長期目標
	中期目標
	短期目標
	治療計画

	病状悪化せず、現在の生活に慣れ、集団生活（青風荘・デイナイトケア）を継続する。
	①不調がある時は、自分からスタッフに伝えることができるようになる。
	①スタッフに声を掛けられた際に不調などについて聞かれた事に返答できるようになる。
	①スタッフに声を掛けられて、不調に気付くことができるようになる。スタッフは不調について具体的に説明ができるように、本人の様子を見て声を掛けてみる。



	
	②周囲への配慮が出来るようになる。
	②自分の都合を優先させず、周りを見ながら行動する。
	②ルールを守り、周囲を見て遅れないように行動する。スタッフは事前に声かけをして行い、周囲とのトラブルを未然に防ぐ。


【検討内容】

	短期目標
	実施した結果・現状
	今後の対応

	①スタッフに声を掛けられた際に不調などについて聞かれた事に返答できるようになる。
	・運動療法中に、下を向いて頭を抱えてじっとしゃがんでいることがあり、声を掛けているが返答が聞かれず、しばらくすると、また運動を始めたりすることがある
・毎日のウォーキングやラジオ体操、レクダンスなど一定の時間、継続して運動することができない。
・同じことを毎日のようにスタッフをかえて1日に何度も確認していることがあり、都度説明をしているが、理解出来なくなると説明の途中で話を遮りその場から立ち去ることもある。

・自分から不調を訴えてくることが殆どないが、唐突に訳の分からない話を始めたりすることがあり、意図をくみ取れない場合がある。
	・不調時には自分から相談することがないため、スタッフが変化に気付き声をかけていくようにする。
・スタッフはプログラム参加状況や他利用者様への言動に注意し、適宜声掛けを行いストレスを溜め込まないように注意する。
⇒目標継続とする。

	②自分の都合を優先させず、周りを見ながら行動する。
	・食事や服薬、プログラム参加などのルールを守り、周囲の様子を見ながら行動することができず、自分の都合を優先させたりしていることや、何度も同じことで声を掛けられており、都度注意や促しの声掛け要している。
・女性利用者やスタッフに声を掛けていることがあり、スタッフのプライベートな問題にも遠慮なく話し掛けていくことがある。
・自分で確認出来ることでも、安易にスタッフに尋ねて来足り、同じ質問を何度もしていることがあり、デイナイトケアについて覚えていくためにも自分で確認するように助言している。
・青風荘内でも女性の部屋に行くことや、服薬やバイタル測定、足洗いなどの日課で自分の都合を優先させようとすることがあり、スタッフに注意・指導を受けている。
	・自己都合を優先させた行動が見られており、他利用者からの苦情も出ているため、スタッフは繰り返し注意・促しなどの声掛けを行い、トラブルのないように注意していく。
⇒目標継続とする。

	


【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

	病状悪化せず、現在の生活に慣れ、集団生活（青風荘・デイナイトケア）を継続する。
	①不調がある時は、自分からスタッフに伝えることができるようになる。
	①スタッフに声を掛けられた際に不調などについて聞かれた事に返答できるようになる。
	①スタッフに声を掛けられて、不調に気付くことができるようになる。スタッフは不調について具体的に説明ができるように、本人の様子を見て声を掛けてみる。



	
	②周囲への配慮が出来るようになる。
	②自分の都合を優先させず、周りを見ながら行動する。
	②ルールを守り、周囲を見て遅れないように行動する。スタッフは事前に声かけをして行い、周囲とのトラブルを未然に防ぐ。


