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出席者は記載者が○をつける。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する事。
＜連絡事項＞

・　ＷＩＺへログインできない人、ＷＩＺに入れるがメールを押すとエラーになる人は、

今週中にカードの番号を教えてください。

・　バルサンがきましたので、2月６日(日)１０：００～行なって下さい。

・　バルサンは庶務にあります。

・　２月の９日(水)１４：００～心電図検査の予定となっています。

対象者は１２名です。ご協力お願いします。

・　２月１５日付けで、病院の元事務管理課長である村上一徳職員が自主退職します。つきましては、後任の役務人事を下記のごとく暫定的に発令しましたので、今後の業務上の連絡等については、新担当役務者へ御願いします。

事務管理課長　高橋　等　課長　　　（医事室長を兼務）

総務室長　　　　高井　修　課長　　　（渉外企画室長を兼務）

　　　発令は２月１日で、任務は平成１７年３月３１日となります。

・　根市　巳佐男様 … 発熱続いている為、本日の昼から臨時薬処方となっています。

発熱の有無や、飲食時のむせ込みなどに注意し観察して行きましょう。

・　小泉 きみ 様 … 糖尿病性昏睡が続き、家族の希望もｚり、三上Ｄｒより紹介状作成してもらい、市民病院へ救急車で搬送し転院となっています。

＜Ｃユニット患者様ＮＣＰ評価検討＞

・山内トシエ様…２月１日（火）東病棟から南Ｃユニットへ転棟される。

　　　　　　　　　認知は比較的良好で、漢字も読む事が出来､簡単な会話も話す事ができる。

　　　　　　　　　両下肢の浮腫見られ本人も気にされておられる。

又、歩行時のふらつきも見られる。

　　　　　　　　　軽度の難聴がある。

＃１歩行不安定

Ｐ１転倒がなく歩行できる。

①ふらつきの、浮腫、体の傾きの有無。

②ふらついた時は、見守り、付き添いをする。

③各勤務体で声掛けし、体調について問う。

＜家族発達のアセスメント＞

　家族が「家族としてどのような発達段階にあり、発達課題に取り組んでいるか」というかの発達面のアセスメントを行う。家族の発達とは、小児期や成長期の個人レベルの発達とはやや異なり、「家族の成長に伴う全ての相互関係やプロセスを含む総合的な観念である。」

　家族はそれぞれの発達課題を乗り越えていくことによって家族の絆を強めるが、反対に、発達課題を未解決のままに放置した場合には、外見上は次の発達段階に移っても、発達課題に移っても、発つ課題を達成する事が出来ず、不安定な状況になる事がある。
家族の発達には、２つの相重なり合う側面がある。１つは「家族のライフスタイル」、もう１つは「その家族特有の発達」である。家族によってどのように乗り越えていくかという家族特有の発達課題である。家族が１つの段階から次の段階へ移行するときも、出来事を乗り越えようとするときも、家族には大きなストレスがかかる。家族特有の発達とは､それぞれの家族がその家族を特徴付けるような出来事に出会い､対処してきた事が家族のものの見方や考え方、行動に組み込まれている。

家族構成のアセスメントから、家族がどのライフスタイル上の発達段階にあり、かつそれぞれの家族の文化的・社会的背景などに影響を受けながら、家族の抱える特有の発達課題をどのように乗り越えるかに焦点を当てる。

＜平均的は家族の発達段階と課題＞

	家族のライフサイクル
	段階にあたっての情緒的経過
	成長する為に達成すべき家族の第２段階

	ステージ１

結婚前期：大人として独立する
	情緒的・経済的責任を受容する
	1） 定位家族（源か・実家）との情緒的な絆を保ちながらも、自己のアイデンティティを確立する

2） 親密な人間関係を築く

3） 職業的・経済的独立により自己を確立する

	ステージ２

結婚：結婚初期
	新しいシステムがうまく気道にのるよう専心する
	1） 夫婦としてのアイデンティティを確立する

2） 拡大家族と夫婦の関係を調整し直す

3） ３）夫婦による子育てと祖父母による子育ての役割を調整する

	ステージ３

出産：小さい子供のいる家族
	新しい家族員を受け入れる
	1） 新たに子供が家族システムに参入することにより家族システムを調整し直す

2） 子育ての役割が新たに加わり、家事、仕事の役割を調整する

	ステージ４

思春期の子供のいる家族
	子供の独立を両親の世話に対応できるように家族の境界を柔軟にする
	1） 思春期の子供が物理的に親に依存しながらも、心理的に独立を求めることによる親子関係の変化に対応する

2） 結婚生活と職業生活を再度見直す事に焦点をあてる

3） 年老いた世代を夫婦が世話をする

	ステージ５

子供が独立する
	子供が家族システムに出たり入ったりすることを受け入れる
	1） ２人だけの夫婦システムとして調整し直す

2） 成長した子供と親が大人としての関係を築く

3） 成長した子供とその配偶者と配偶者の家族との関係を調整する

4） 祖父母の病気、障害や死に対応する

	ステージ６

老後を迎えた家族
	世代・役割を受け入れる
	1） 身体的な衰えに直面しながら、自身あるいは夫婦の機能と興味を維持する：家族社会での新たな役割を探求する

2） 家族や社会のシステムの中で、高齢者の知識と経験を生かす場を見つける

3） 配偶者、兄弟や友人の喪失に対処しながら、自身の死の準備をする


