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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（印）する事。

＜連絡事項＞　
· ６/１３(月)～６/１７（金）、17:30～18：30メモリアルホールにて精神疾患についての課内研修があります。参加して下さい。

· Ｗｉｚに各自の勤務を入力して下さい。

· 疾病教室について来週話し合いがあり、以後プログラム導入になります。

· 課内研修グループワークを次の日程で行います。

＜日時＞
	１Ｇ
	6月16日・30日
	2年以上　14:00～15:00

2年未満　15:00～16:00

介護　　　16:00～17:00

	２Ｇ
	7月14日・28日
	

	３Ｇ
	8月11日・25日
	

	４Ｇ
	9月8日・22日
	

	５Ｇ
	10月6日・20日
	2年以上　14:00～15:00

介護　　　15:00～16:00

	６Ｇ
	10月13日・27日
	

	７Ｇ
	11月10日・24日
	介護　　　16:00～17:00

	８Ｇ
	12月1日･15日
	


＜場所＞

４Ｆユーティリティー

◎看護：２年以上

· １グループ：市島正江Ｎｓ、鳥谷部久美子Ｎｓ　　３グループ：角真恵Ｎｓ

· ４グループ：高橋則行ＭＮｓ　　５グループ：岩藤良子Ｎｓ

◎看護：２年未満

· ２グループ：大坂志穂Ｎｓ　　３グループ：高森芙美子Ｎｓ

· ４グループ：スバベイ真理子Ｎｓ

◎介護

· １グループ：池田真希子Ｃｗ　　３グループ：熊野真貴子Ｃｗ

· ４グループ：川井さと子Ｃｗ　　５グループ：木村春子Ｃｗ　　　

· ７グループ：赤坂真吾Ｃｗ　　　８グループ：小舘和也Ｃｗ、赤坂千秋Ｃｗ

＜注目患者様ケース検討＞

佐々木　淳様～本日8:40喫煙後フラツキ見られ倒れる事あり、たばこを控えるよう促しています。現在低血圧の為メトドリン（血管収縮剤）を服用しています。9:00血圧90/50ｍｍｈｇ、作業には拒否的でしたが参加する事出来ています。もともと血圧が低い方なので、起立時の立ちくらみなどに注意し転倒にも気をつけ作業などの移動時には必ず付き添いましょう。精神的なものなのかも様子観察していきましょう。

＜ＯＴ報告ミィーティング＞

高橋　百壽様～作業中自ら準備しやる事出来ています。最近はトイレ回数多く見られ

　　　　　　　水を飲んでいる様子で声掛けには「うがいしているだけ」と話される。

（病棟では日中口渇の訴えは聞かれず、準夜帯では時々聞かれている。）

トイレ以外は出来ているので評価し、今後はトイレの訴えをなくすよう、水分調整に気をつけて本人と相談しながら対応して行きます。

滝田　英人様～先週の火曜日くらいから「薬が変わったせいか眠い」と訴え金曜日に居眠り見られましたが、他の日はきちんと起きている事出来ています。

　　　　　　　以前に比べると居眠りもしないで、作業をきちんとやることが出来ています。最近は共同作業にも積極性が見られていますが、人との関わり方に介入しながらトラブルの無いようアプローチして行きたいと思います。

横山　耕生様～先週外泊がありましたが、作業では問題無く取り組んでいます。今は妹様へのプレゼントを作り、身近なものを目標にして作業を行っています。将来は働かなくてはいけないと考えている様子で本人も意欲的にパソコンなども行っています。最近は動悸の訴えも聞かれなくなりました。

　　　　　　　⇒病棟では今後退院に向けて、現在の状態を維持出来るよう援助し、様子観察して行きましょう。

大上　なみ様～いつも使用している色鉛筆など固着する事見られますが、きちんと話をして交換したりする事出来ています。以前は妄想様の発言聞かれていましたが、今は問題無く作業を行う事出来ています。

浅野　秀子様～日赤に行ったときは、その事を何回も話す事ありましたが、トイレ回数は１回だけ、急に怒り出す事も無く今の状態を維持出来るようにし、

　　　　　　　なるべく話を聞いてあげるよう対応していきます。

三上　勇様～漢字ドリルを行っていますが、終わってもだまって座っている事ありますが、難しい問題でも取り組む事出来ています。以前は数字を数える事ありましたが今はありません。共同作業では、積極的に行われ現状維持出来るように介入していきます。

· 先週の金曜日から堀内さん復帰となります。

＜受け持ち患者様ＮＣＰ評価検討＞

江刺家　恵子様～家族は施設入所を希望。本人は退院して親と同居を望んでいます。

　　　　　　　　＃：プログラムに意欲的に取り組めない。

　　　　　　　　一時期「膝ががくがくしてきた」と体育館で拒否的であった。何回もアプローチしても、「あれがいやだ、これがいやだ。あれができない、これができない」と話される。性格的なものも考えられ、ＯＴのプログラムを導入して、目的達成出来るよう援助し、本人との話し合いを密にして、今後の対応を検討しケアプランはもう一度見直しが必要ではないか。

坂本　秀男様～現在貯金が17万円あり、所持金は５万円位あります。小遣い銭として５万円は多いのではないかとの意見も多く、紛失した場合も考えられる為、金銭管理指導をしていく必要があります。

　　　　　　　＃：肥満

　　　　　　　尿酸値が高く痛風発作となる可能性がある為、お菓子を控える様促し

　　　　　　　様子観察していきましょう。


































