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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＞

· 駒木　学様～１０/２０の退院請求意見聴取に来院出来ない事、意見書も持参出来ない　　　　　　事を、精神保健福祉センターへ弟様が連絡されたと確認がとれています。

・高田　多紀子様～本日夕食後薬より自己服薬管理、開始となっております。

　　　　　　　　　忘薬、誤薬、チェック忘れのないように確認と声掛けを行っていきましょう。

・品田　裕淳様～夜眠れない、意欲が湧かない等の訴えあり、主治医診察にて持参薬を本日朝で止めとし、１）バレリン（100）３Ｔ　３Ｘ１　７日分

　　　　　　　　　　　　　　　　２）ロヒプノール（１）１Ｔ　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　ユーロジン（２）２Ｔ

　　　　　　　　　　　　　　　　　　テトラミド（１０）４Ｔ　１Ｘｖｄｓ　７日分

臨時薬処方となっております。以後定期となります。

　　　　　　　　以前は気分の落ち込みがあったが、現在はそれ程ではないと話すも、意

　　　　　　　　欲が出ないと言われています。病棟日課は行えており、作業の見学でも

　　　　　　　　パソコンに興味を持たれた様子ありますので、興味のある事など徐々に

　　　　　　　　　　行えていけるように、また、自室で休まれている事が多いので、疲労感を持たない程度に少しずつ声掛けし、ホールで過ごせるように関わっていきましょう。

・蛯名　勝幸様～咳、鼻水と風邪症状が継続してある事から、本日の夕方から

　　　　　　　　レスプレン（２０）３Ｔ

　　　　　　　　トランサミン（２５０）３Ｔ

　　　　　　　　タベジール　２Ｔ　（1－0－1）　３Ｘ２日分

　　　　　　　　臨時処方となっております。発熱はありません。引き続き風邪症状の観

　　　　　　　　察をおこなっていきましょう。

・新井　圭次様～風邪症状が継続してある事から、前回と同じ内容にて風邪薬３日分臨時

　　　　　　　　処方となっております。

・疥癬疑いの方達の入浴について、月・水・金・日（入浴日以外）は東病棟の深夜のスタ
ッフがお湯を入れて下さる事となりました。９：３０～１０：００まで宮本建蔵様が入浴され、終了後、西病棟へ連絡して頂けるとの事で、西病棟の患者様の入浴はそれからとなりますので、その日のスタッフは患者様への声掛けと準備をお願い致します。入浴後は清掃の方も宜しくお願い致します。又、入浴日の疥癬疑いの患者様の入浴に関しては今後、東病棟と検討していく事としています。

・職員駐車場について、勤務帯別に駐車スペースを決めました。第一候補、第二候補、第三候補と決めていますが、満車以外は基本的には第一候補へ駐車するようにして下さい。詳細について、車通勤の方は各自ＷＩＺを確認するようにして下さい。

・夜間チーフ・オンコールの変更となります。

　１０月２０日　深夜チーフ　佐々木副主任　→　藤原（香）主任　　　　　　　　　　　　　　　　　　オンコール　藤原（香）主任　→　佐藤主任　　　　　　　　　　　　　　　１０月２１日　準夜チーフ　佐々木副主任　→　小泉さん　　　　　　　　　　　　　　１０月３０日　準夜チーフ　佐々木副主任　→　藤原（香）主任　　　　　　　　　　　　　　　　　　オンコール　藤原（香）主任　→　東主任　　　　　　　　　　　　　　　１０月３１日　準夜チーフ　岩藤さん　→　佐々木副主任　　　　　　　　　　　　　　１１月　１日　オンコール　佐々木副主任　→　藤原（香）主任　　　　　　　　　　　１１月　２日　準夜チーフ　佐々木副主任　→　清川さん　　となっております。

＜日常生活支援＞

・現在、生活指導をしている患者様は月・水・金に分け行っていますが、いつどのようにして行うか、スタッフ間で充分周知されていない状況が続いていましたので、再度確認しています。午前、午後ともリハビリテーションプログラムについたスタッフが終了後、責任を持って指導する事としています。最近、生活指導がされていない事が続いていました。勤務状況等により困難な時などは、報告を確実に行い、指導予定に支障をきたさないようにしましょう。

＜Ｄｒ千葉担当患者様ＣＣ＞

・鈴木　正長様～日常生活面（洗面・更衣・洗濯等）で、以前は声掛けしないとなかなか

　　　　　　　　行おうとしませんでしたが、最近では声を掛けに行くと洗面が終わっていたり、入浴の準備も済ませていたりと、少しずつ、行う事が出来てきております。日課・プログラムも拒否なく参加されており、今後も出来ている部分は評価し、残存能力を低下させないように関わりをもっていきましょう。

