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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）する事

＜連絡事項＞

· 畑山　和光様～CT・脳波の検査を行い、本人に説明しますので、来週の問診時までに　　　　　　　準備をお願いします。作業スタッフに、プログラム内容について不満　　　　　　　を話されている事あり、その事について話を伺っています、運動療法　　　　　　　の具体的な内容がない等の不満話されており、運動療法も含め本人と、　　　　　　　見直しを進めた結果血圧高値で経過されている為、運動療法実施前後　　　　　　　の血圧測定施行し、推移を確認しながら、運動内容を確認していく事　　　　　　　としていいます。

· 駒木　洋士様～3月23日外出希望出されていましたが、外泊の希望も聞かれていま　　　　　　　　す。外出の結果をみて、次回の問診時に外泊をしてもよいかを判断　　　　　　　　するとの事なので、外出前に外出時の注意点を本人と話し合い、外　　　　　　　　出より帰院された際は、ご家族に外出時の様子について伺っていき　　　　　　　　ましょう。

· 清川　厚子様～退院に向けて、生活リズムを整えていただく為に日課表を作成してい　　　　　　　ます。6時に起床すると計画していましたが、本日7時に声掛けしても　　　　　　　起床出来ずにいます。旦那様・ご本人にも説明し、日課表を持ち帰っ　　　　　　　ていただき自宅でも活用して頂く様にしましょう。

＜ソーシャルワーカーより＞

　・清川　厚子様～デイケア通所について、デイケアスタッフとご本人様とで話をしています。ご本人様「来たくない」と話されていますが、外来に来院された後にデイケアを利用するよう説明すると納得されています。明日退院時、ディケア利用書に保護者の欄と緊急連絡先に記入して頂いて下さい。また、ご本人にヘルパー（生活面）訪問看護（薬）を利用して頂いてみてはどうかと促すと、利用したいとの事です。退院時に夫様へ、ヘルパーと訪問看護にて説明をし、夫様の意向をお伺いして下さい。夫様よりヘルパーと訪問看護の利用の了解が得られたら、ヘルパーと訪問看護を利用する際は手帳申請が必要な為、ソーシャルワーカーより一度説明をしたいと思いますので、29日の初外来時に付き添って頂くようお願いして下さい。付き添いが無理なようであれば、夫様の都合の良い日を伺って下さい。

· 平　京子　様～血圧高値の為、18日朝食後薬より降圧剤ノルバクス服薬されています。　　　　　　　本人様自覚無い様子で、訴えありませんが観察していきましょう。

· 吉田　光良様～以前タバコの吸いすぎにてご家族から、控えて欲しいとの意向ありス　　　　　　　タッフ管理となっています。ご本人より、タバコの本数を増やして欲　　　　　　　しいと希望ありました。20日の外出時ご家族の意向を確認し、主治医　　　　　　　へ情報提供していきましょう。

＜看護度の評価・検討＞

· 田野端忠夫様～C-Ⅱ

以前Bグループでしたが、今現在はAグループで行って頂いています。「もう年だから、何もできない」と話され、それを理由に日課の拒否をする事あります。また、リハビリテーションプログラムの終了まじかになると「もういがべぇ」と休まれている事あり、意欲の低下がみられています。生活面では、身辺面で声掛け必要としていますが自ら行う事出来ています。３月１７日より自己服薬管理導入となっており、問題なく行う事できています。現在のC-ⅡからC-Ⅲへステップアップする方向で検討していきましょう。

· 菅井　浩子様～B-Ⅲ

現在、服薬自己管理は中止しており、服薬自己管理再開をすすめていますが、「まだ出来ない」と話されています。服薬自己管理は本人にとってプレッシャーになっている可能性もあるので、様子観察しながら、再開にむけてかかわりをもっていきましょう。心気的となる事無く不調の訴えも聞かれませんが、時折、作業・リハビリテーションプログアムの参加には声掛け要することあります。目立った日課の拒否は無く、精神的安定見られていますが、時折体がだるいと話されています。

看護度継続でB-Ⅲとなっています。

· 平　　京子様～表情穏やかですが、現実感が無く兄弟はいない、年齢は43歳のままで、　　　　　　　昨日歯科にて歯を抜いてきており、血は止まったか問うと「抜いてま　　　　　　　せん、歯を取ってきたんです」と話されています。おやつはホールで　　　　　　　摂取していただく・食事はゆっくりと摂取して頂くと決まりごとは守　　　　　　　ることでき、活動性もでてきています。認知障害・思考障害がある部　　　　　　　分は、本人の病気の症状であることを捉え、活動性がでてきた事を評　　　　　　　価してかかわりをもっていきましょう。

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　看護度B-ⅢからC-Ⅲとなっています。

· 奥寺　徹　様～C-Ⅱ

認知障害が見られ、就床前薬が毎日変わる為、寝る時と眠れない時があると話されています。作業に声掛けしても行かない時あり、理由を問うと「給料が出ないから」と話されることもあります。生活面では、日課チェック表では歯磨きの欄に○がついていますが、舌がニコチンで黒くなっており歯磨きしている様子見られていません。入浴時も、体を洗わず頭を濡らすのみで、上がって来る事もあります。歯磨き・入浴準備・入浴方法・髭剃りを徹底して指導していきましょう。

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　看護度継続でC-Ⅱとなっています。

