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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＞

・病院内８ヵ所のテンキ－ロック設置を終了しました。それにともない病棟内に常備しているマスタ－キ－の不必要分についての回収を行います。

　また、テンキ－ロック使用時、暗証番号を声に出しており患者様に開錠の仕方を聞かれてしまったということがあったようです。テンキ－番号変更となり、各自にメ－ルでお知らせしていますので目を通しておいて下さい。スタッフの方々は患者様に配慮しながら開錠を行うようにして下さい。

・ネ－ムキ－の交換がほぼ終了していますが、まだ交換していないスタッフは、至急庶務室での交換を行うようにして下さい。

・作業療法室の室長が今週一杯の勤務で産休に入ります。今後は診療課長が室長代行を兼任していきます。現場体制は、堀内さん、大谷地さん、諏訪さんの３人で行っていくことになりますので、よろしくお願いします。

・インフルエンザ予防接種を１１/２２（火）２３（水）２４（木）で実施します。希望日の記載が済んでいないスタッフは１１/１６（水）までに記入をお願いします。

・１１/１７（木）１６：００～２階会議室で食事サ－ビス提供委員会が開催されます。担当スタッフは参加お願いします。次回参加スタッフは、中村（美）さんと中村（佐）さんとなります。

・１１/１５より、栄養個人票をWIZ内に移動し、各病棟で閲覧、書き込みが出来るようになりました。保存先は、WIZ→みんなの共有→栄養管理室→栄養個人票です。

・１１/２１（月）１３：００～１４：３０まで、南山苑主催で「認知症フォ－ラム」が開催されます。病棟からは半澤さんが参加となります。当日公休の方で参加したい方は

今週中に主任へ申し出て下さい。

＜患者様連絡事項＞

・船場　幸子様～現在服薬自己管理３日分管理しており、忘薬・誤薬等なく経過されていることから、１１/１６（水）より服薬自己管理１週間分開始となります。

　　　　　　　　引き続き、忘薬・誤薬等ないよう確認、注意していきましょう。

・蛯名　勝幸様～日中に睡意強く見られていることから１１/１６からの定期薬の飲み方が

（朝・昼・夕・寝る前）から（朝・夕・寝る前）に変更となっています。

引き続き、服薬時忘薬・誤薬等ないよう確認、日中の睡意の様子等観察していきましょう。又、話し掛けあり、気分高めな様子ですが、自ら話を切り上げたり、自己評価もある程度出来ており、自己コントロ－ルの範囲内にあります。今の状態を維持出来るように関わりを持っていきましょう。

・斉藤　悦子様～本日家族面談行われています。今後の方針について御家族は「食事の準備が一人で出来る状態でなければ自宅へ戻るのは困難と考えている。以前火の不始末もあったので心配である。」と話されています。主治医より「今後は福祉ホ－ム入所、又は、長期入院の方向で検討していきます」とお話ありました。

＜転棟患者様情報＞

・佐藤　優一様（４０）　薬物乱用・抑うつ状態　任意入院

担当医：川端　　担当ＳＷ：水野　当院入院回数・・・・３回目

　（現病歴）

　　　Ｈ13末頃より、脱力感・しびれ感・口が動かない等の症状が出現し、Ｈ15、11、29

　　当院一回目の入院。Ｈ15、12､30退院後は外来通院を行っていたが、Ｈ16、3頃、熟眠感のなさ・手の振戦・食欲不振等が出現し、Ｈ16、4、14当院２回目の入院。Ｈ16、6、27退院後、仕事でのストレスが原因で症状再燃。5年前より常用していた市販の感冒薬服用回数が徐々に増える。仕事を休養したり、外来で薬物調整を行うが改善されず、今回薬物調整目的にてＨ17、10、25東病棟に入院となる。

　（入院後の経過）

　　　入院後より頭痛訴え継続している。（朝食後から午後２時までの間ひどくなる様子）デパスに対し薬物依存傾向にあり、「薬を増やしてほしい」と訴える事あるが、依存状態になる為、他の薬で様子見るとの説明に納得されている。身体症状として、血圧高値、手指のしびれ、振戦見られているが、日課に支障きたすことはない。

　　　入院当初より、他者に対するストレス見られ、病棟にて治療に専念出来ないと訴え聞かれていた。今回対人関係の調整出来ず、ストレス増強により西Ａユニットへ転入となっている。

　（ケア方針）

　　　転入後「昨日から薬が減ったからか、頭がボ～とする。」と不調訴えられています。薬物依存状態となる方なので、不調訴え時は、身体症状観察と共に、服薬調整中であり、すぐ薬に頼るのではなく身体を休ませ少し様子見るよう声掛けしていきましょう。

　　　　　食事形態：常食（きのこ禁）

　　　　　血圧測定：３検

　　　　　皮膚科処置：なし

　　　　　担当スタッフ：中村（美）・三和

＜SST評価・検討＞

・Ａユニット～蛯名様が居眠り見られていましたが、その他の方は積極的に発言出来ており、表情も穏やかでした。又、短期目標をスム－ズに決められる事が出来ており、意欲的に取り組まれるようアドバイスしています。

・Ａグル－プ～全員の方が各セッションで発言あり、又、ロ－ルプレイでは困っている事など、その対処法、優しい断り方を行っています。

・Ｂグル－プ～風穴様は、表情の硬さありますが、最後まで参加出来ています。自己の短期目標に対し「つらい」と話しますが変更せず、次回目標設定時に変更する事としています。

　　　　　　　「電話で家族と話す」というロ－ルプレイを行っています。皆さん照れ笑いされていますが、上手に用件を伝える事は出来ており、又、他患者様の意見を聞き入れる事も出来ていました。

・Ｃグル－プ～ウォ－ミングアップでは、皆さん積極的に考え、意見を話されています。

　　　　　　　ロ－ルプレイでは、殆どの方が日常生活支援を導入している方だった為、モデリングの内容を決める際も皆様の実体験を踏まえ行う事が出来ました。

・Ｄグル－プ～短期目標の確認をすると、清水様以外忘れており再確認しています。又、　　　　　　　中村様が「整理・整頓」と話している為、再度ＳＳＴとはの確認をしてい　　　　　　　ます。今回は、曽我様の「自分から話し掛ける」を取り上げ、全員ロ－ル　　　　　　　プレイ行い、お互い良かった点を挙げる事が出来ています。

・Ｅグル－プ～春本様は、他者へ発言促した際自分が発言してしまう事あり、声掛け要しています。松橋様以外の方がロ－ルプレイを行ったり、評価されています。全体的に盛り上がった雰囲気で行う事出来ています。

