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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＞

· 出張申請の手順について、見直しを行い申請の流れを修正しましたので、添付した手順書を確認のうえ出張申請を行って下さい。出張様式についても修正していますので、今後出張申請する場合は新しい様式で申請して下さい。同様に旅費規定を改定しています。添付書類一式は、WIZのファイル共有に保存します。新しい手順での運用は7月16日からとなっています。

· 急な欠勤時（出先から理由があって病院にこれず、申請する場合）の申請はG.O.M不在の場合はリーダーが庶務室及びG.O.Mの携帯電話へ報告して下さい。

· 院内の管理者向けの講師として、東浦講師をお招きし管理者への講義を行っていましたが、今後は各病棟のリーダー業務を行っているスタッフも参加する事になりました。北グループでは、岩藤NS,沢田NS,藤原（英）MNSを参加者リストに挙げています。

· 精神学会に向けての学術発表会では、北グループでは「長期入院患者様を抱える御家族のニーズと治療展開する医療従事者とのギャップ」とする予定となっています。御家族のニーズを把握し、スタッフとの考えのギャップについて考え、改めて家族ケアの充実を図る為の材料にしたいと考えています。担当は家族ケア（L滝田NS,沢田NS）となっています。担当は10月には完成できるよう予定を組み皆の協力を得ながら進めて下さい。

· 7月17日（月）は川端Drお休みとなっています。

· パソコンのデスクトップへは必要以外の事は載せないで下さい。現在はマイドキュメントに入れてあります。

· スタッフファイルに沢山の書類等がはさんである為、各自持ち帰って下さい。

· 本日のリハプロで体育館を使用する際に非常に暑かった為、体育館が高温になる場合は西病棟スタッフへリハプロ開始1時間前に窓を開ける事を依頼しています。（西病棟　佐々木G.O.Mへは確認済みです）

· 病室の汚れの激しいカーテンのクリーニングを行っていますが、各病室のカーテン・スクリーンも徐々にクリーニングを行っていきたいと思います。環境整備担当スタッフは、どのような手順で行うのかプランを立て今週中にG.O.Mへ報告して下さい。

· 以前、4F喫煙室のテラスへ布団干しを行っていましたが、赤ダニの多量発生により中止していました。環境整備担当スタッフは今週中に赤ダニの駆除を依頼するのか検討しG.O.Mへ報告して下さい。

＜OT一週間の報告・検討＞

· 法霊崎　恵子様～いつもは椅子に足を上げてニヤニヤして過ごしていましたが、最　

近は漢字ドリルを行い、ノートに何度も繰り返して書き写しています。本人様から自発的に行われ、意欲的で集中して行う事が出来ています。今後も本人様の意欲的な所を誉め、病棟へ戻った際にも評価していきましょう。

· 元沢　政治様～先週金曜日と本日は机に伏しており、起きるように声掛けしても応　　　

じられません。何度も声掛けすると不機嫌となってしまう為、関わり方を考えていきたいと思います。

病棟では、就床時間が遅くなる時は声掛けし生活リズムを整えて頂くような関わり方を担当スタッフは検討して下さい。

· 滝田　英人様～注意力が必要とする作業に取り組んで頂いていますが、独語が激し　

く集中して行う事が出来ていません。独語が激しく他者からクレームがある事を本人様へ伝えていますが、理解されていても改善には至っていません。今後は、計算ドリル等、考えて行うような内容を提供し現実検討へ目を向けるように関わっていきたいと思います。

· 駒木　学様～本日午前のリハプロは不参加されています。本人様より幻聴があり、

眠れない、食事も摂りたくないと話されています。作業へ参加された際は、本人様の訴えを傾聴し休まずに参加出来た事を評価していきましょう。

· 小坂　君子様～スタッフへ「誰かが（私が）死ねばいいと思っている。スタッフが

外泊中にインターネットで家族へ連絡しているのではないか。薬が変わっていないのに気分が悪い。」と話されています。本人様の訴えは長続きする事はなく、行動化する事もないと思われ、本人様より次回の問診時に主治医へ相談してみると話されています。作業中の集中力、体調が悪い時はスタッフへ声を掛けてからレース編みを休む事が出来でいる、言葉で表現出来る事を評価して関わっていきたいと思います。本人様が苦しんでいる事を考慮して、訴えを傾聴し無理をしないように本人様へ伝え関わっていきましょう。

· 佐々木　淳様～外泊では落ち着かれなかったと御家族から報告がありました。本日

の作業では、前半は集中して計算ドリルを行う事が出来ていましたが、後半は机に伏しています。再三の声掛けに対し、顔を挙げてもすぐに机に伏されています。今後も本人様の意欲、集中力が見られない時はこまめに声掛けし関わっていきましょう。

＜週間連絡事項＞

· 11日（火）～症例検討会・行動制限最少化委員会が開催予定となっていましたが、　　

職員旅行の為延期となっています。次回開催日時については再度連絡します。

· 12日（水）～心電図実施予定。実施者は13名です。

· 13日（木）～皮膚科診察日。

　　　　　　　伊藤　雄一様15時30分～　青山荘スタッフとの面談（事前調査）。

· 14日（金）～歯科診察日。小坂　君子様・小比類巻　昇様・伊藤　雄一様（左の奥

歯が痛いとの事。御家族へ連絡済み）

· 10、11日は2グループの職員旅行となっています。

＜受け持ち患者様NCP評価・検討＞

・元沢　政治様～＃1夜間睡眠不安定な為、日中居眠りなどあり活動にも支障がみられ

る。

　　　　　　　　P－①睡眠状態

　　　　　　　　P－②日中居眠り時、活動促す

　　　　　　　　P－③ニヤツキ

　　　　　　　　P－④メモ内容

　　　　　　　　P－⑤機嫌などを観察

　　　　　　　どのように活動を促すのか、夜間不眠時の場合の介入の仕方、現実に戻す関わり方を1例として挙げてもいいのではないか。本人様と明日の日課に差支えがある為、就床時間を決める等妄想の世界から抜けるような関わりを担当スタッフは検討して下さい。

　　　　　　　また、上手く更衣が出来ない事も問題点となっており、殆ど毎日同じ服を着ている為こまめに声掛けし更衣を促して下さい。

・島浦　三千男様～＃1自室へこもりがちで余暇を有効に使う事ができない。

　　　　　　　　　P－①ホールに出て来るよう声掛け（7時、11時半、16時、20時）

　　　　　　　　　P－②飲食はホールでするよう声掛け

　　　　　　　　　P－③3F廊下をウォーキング（朝・夕）

　　　　　　　　　P－④SST、プログラムに参加し、挨拶・交流の持ち方を学び実行する

　　　　　　　　糖尿病で服薬中、食事制限を行っていますが、買物時に牛乳や間食を購入しているとの情報があります。本人様へ状況確認し、間食を摂取した場合の食事摂取の仕方等話し合い、主治医へ情報提供を行っていきたいと思います。間食の摂取についても担当スタッフは観察項目に取り入れるように検討して下さい。

· 村上　幸子様～＃1口渇が続いている（服薬調整中）

　　　　　　　　P－①含嗽したり、氷を含んでみる

　　　　　　　　P－②ノンシュガー飴を入れて紛らす

　　　　　　　　P－③適量の水分補給する

　　　　　　　　P－④症状の悪化、有無を確認する

　　　　　　　　P－⑤口渇の程度を伝えられる

　　　　　　　　　＃2毎月1回目標をもって外泊訓練中

　　　　　　　　P－①本人の考えを確かめる

　　　　　　　　P－②価値観を押し付けたり矯正しない

　　　　　　　　P－③具体的な問題を考え体験する（献立・料理・掃除）

　　　　　　　　P－④帰棟時、外泊中の様子を報告する

　　　　　　　　P－⑤傾聴（不安・自信）し、上手くコミュニケーションをはかる

　　　　　　　　P－⑥家族と連携をとる

　　　　　　　　　＃3この病気になってから、はっきりと上手く話しずらい

　　　　　　　　P－①落ち着いた環境でゆっくり傾聴する

　　　　　　　　P－②焦らず待つ

　

　　　　　　＃1については、以前は喉が引っ付くような感じと口の中が渇くような感じがありましたが、現在は改善され喉が引っ付くような感じはなくなって来たとの事です。継続して観察していきましょう。

　　　　　　＃2については、今月は息子様が忙しく外泊出来ない為、外出を行っています。本人様が「早く家に帰りたい」と話されていた為、退院に向けて少し自信がついたのではないかと考えられます。来月は外泊予定となっている為、今後も外泊時の料理の献立作りや掃除の仕方等関わりを持っていきたいと思います。

　　　　　　＃3については、現在の口渇の症状や外出時の様子等を上手く話す事が出来ている為、今後も継続して観察・関わりを持っていきたいと思います。


































