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出席者は、記録者が○を付ける。出席出来なかったスタッフは、記録を読んでから欄に捺印する

事。

＜連絡事項＞

· 9/8(木)13時～14時　東病棟入院患者様の不在者投票を行ないます。庶務室・ソ－シャルワ－カ－職員が実施します。要請あった場合は、協力をお願いします。

· 患者様対象のインフルエンザ希望は9/8が期限となっています。担当スタッフは責任を持ってご家族に確認をとりましょう。

＜患者様の連絡事項＞

· 清川厚子様→日赤病院からの処方薬(EPLカプセル)は9/8朝で飲みきり中止となります。

　　　　　　　　9/13日赤病院再受診となっていますが、その旨を診察時伝えてくださいとの事です。（主治医から）

· 中村　瞳様→9/5から疾病教室を実施していますが、拒否が強く上手く介入できていないのが

　　　　　　　　現状です。長期間かけても良いので毎日声掛けし、実施してくださいとの主治

医からの方針です。

· 森田清助様→9/11(日)9:00　退院予定です。退院時処方はなく、持参薬だけとなります。次　

回外来は9/12(月)9:30です。　

　臨床検査心理士からの報告

成田　峻様(統合失調症)

· 風景構成法を実施した。言われたのを一個ずつ表現し、全体の繋がりがないが途中から描く

ものが現実的な物になってくると繋がりが出てくる。（家など）色を一個ずつ塗り途中でやめ

る。ちょっとした刺激でも動揺・不安感を呼び起こしてしまうことが絵の中からも伺える。

人の関係も難しく（棒のように描いている）犬に表現があったりし物に対しては良いが人に

関しては抵抗感がある。終了後の本人の感想としては、楽しかったとは言うものの、何度か

確認したあと「次、何書けって言われるのか…」と不安を話されていた。書く事で少しでも

繋がりをもてたり感情が表現できればと思う。現在の状態としては、周囲のちょっとした刺

激が本人の動揺や不安感を呼び起こすようである。他者との関係を持つ事も難しい状態であ

る為、できるだけ本人にとって刺激の少ない環境で過ごす事が望ましい。現実的な事に目を

向けているうちに周囲との関係性が生まれ、ある程度の繋がりがでてくるものと考える。負

担とならない程度に現実的な作業を取り入れる事も必要。今後も継続的に検査を実施してい

く。

川口　尚良様(アルコ－ル依存症)

・IQ　94点　性格　安定消極型（平穏を好むタイプ。現状況に妥協的であるが、ためておく事が

出来ず酒に走ってしまう。）

　人との関わりも苦手というが、時間をゆっくりとったり、話しかけると自分の気持ちが話せると言う。家族に対しての劣等感も強く、「長男なのにこんな風になってしまって…」と言った事やどもりがあることでコミュニケ－ションも難しかったという。

大阪　健冶様(アルコ－ル依存症)

・IQ　73点　境界レベル　注意や集中する事が出来ない。知的好奇心強いので動付けをきちんと

していければよいのではないか。ストレスにならない程度に内省は行ない、酒害教育のほうを

しっかり行なったほうが良いと思われる。

山道　昭雄様(アルコ－ル依存症)

· IQ　82点　(平均以下)　積極的行動力あるが、内面は行動が消極的。人に対し指導者意識が強い面がある。その場合は、他者より自分の問題を考えるように軌道修正をする必要がある。社会的な規範は理解しているが、過去に学習した事が身に付いていない。器質的な低下が見られる。同じ事を繰り返し指導する事が必要。

森田　清助様退院療養計画検討会の実施。

· 9/11(日)9:00　退院予定。次回外来は9/12(月)9:30です。　

· 情報…今後、金銭の管理は兄が行ない週に１度本人に生活費を渡す事が退院の条件の一つである。又、パチンコ・物のやり取りはしないという約束をしている。

· 今後の問題点　金銭管理→今後は兄が管理する

　　　　　　　　　対人関係→器用に生きていけないと話される。又、自分からは話して来ない

が行動で判断できる所がある。ナイトケア終了後もすぐ帰らず暫くウロウロ

していたりすることがあり、お茶でもと声を掛け雑談していくうちに（周囲

に誰も居なくなると）心にたまっていたのを話し「今日は楽しかった」と帰

られる事があった。本人は葛藤を上手く処理できず別な行動に移してしまう。

葛藤が起きたときにどのように関わっていくかが必要となる。

話し好きな方なので、悩みがなくても話をする環境を設定してはどうか?定期

的に面談の枠を作ってはどうか?

青明舎→1回/週　自宅訪問する。入院前は不定期だった。

作業所・ナイトケア→居場所を設定し、定期的に面談していく。

兄との関係も上手くいっていないようだが（本人は兄の前だと萎縮してしま

う。今回の件で特に）兄は自分が見ていかなくてはならないとは思っている

とは話している。週１回兄が会うのであれば青明舎もそれに合わせて介入す

ればお互いの雰囲気も険悪なものにならないのではないか。

ナイトケアで金銭管理を（小遣い帳のチェック）してもらう。12日から全て

の支援を動かしたいという川端先生の意向があり、院長に確認を取っていく。

（訪問看護も含め、ナイトケア・作業所・青明舎の利用）













