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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＞
· 面会票の記入について　看護者の介入経過と成果の欄には、面会中の様子ではなく、介　

入してどうだったのかを記載するようにして下さい。

· 夜間チーフの引継ぎについて　指示記録を置いて行くだけではなくきちんと引継ぎ

　　　　　　　　　　　　　　　　をする事。

・喫煙室入り口の雨漏りについて修理伝票出しています。

· Ａユニット浴室にカビ取り（バイオ美化）を置きます。

両側脱衣室の棚の上に置いています。容器の８分目まで常に水を入れて置いてください。

入浴時浴室を開放する際に水を必ず確かめて下さい。

· 事故報告書の書式変更となります。

・山田　典子様　　総胆管結石手術の為、日赤病院消化器科へ転院となっています。

· 松林　真由美様　五反田病院からの持参薬あり、主治医からの内服指示ありセットして　　

います。吹き出ものあり内服していたとの事。

　　　　　　　　　　シナール1ｇ（ビタミンＣ）　　3/14昼まで

　　　　　　　　　　ビオチン0.5ｇ（ビタミンＨ）3×ｎｄＥ　4/3昼まで

　　　　　　　　　　保管場所→Ａユニットスタッフオフィスのカウンター側の　　　　　　　　　　　　　　　引き出し。セット忘れずにお願いします。

· 貴重品についてロッカー使用して頂いています。

<作業療法状況報告>

・菅井　浩子様　　表情冴えず具合が悪いと病棟に戻ったりすることあり。

　　　　　　　　　又集中出来ずに道具を出したり戻したり、行う内容も短時間で

　　　　　　　　　次々に変えたりされ、しかめ顔されイライラすると言われることもあります。時々休憩を促していますが、休憩もうまくとれずにいます。

　　　　　　　　　イライラ感が強いときは病棟に戻って休むように促していきましょう。

・畑中　成夫様　　パソコンを行っています。眠気があるようで机に伏せてウトウトされている事が見られますが、声がけで行うことは出来ています。

　　　　　　　　　夜間の睡眠が十分ではない為に眠気が出ると思われます。生活リズムを整える為にも日中出来るだけ活動して頂くように介入していきましょう。

・種本　福松様　　作業室にいくと一酸化ガスの臭いがして具合が悪くなると作業療法は

　　　　　　　　　参加しなくなっています。今までとは違う部屋での作業療法が出来ることを伝えていますがまだ参加はされていません。引き続き声がけしていきましょう。

<川端Ｄｒ担当患者様について>

・滝澤　久江様　　幻聴（妹の声で迎えに来たと聞こえる）あることから

　　　　　　　　　リスパダール１Ｔ　1×夕　（抗精神病薬）増薬となる

　　　　　　　　　ふらつき等の副作用に注意してください。

　　　　　　　　　体重オーバーについてウォーキング３０分以上２回/１日の指示あり

　　　　　　　　　排便の有無について観察するように指示あり

　　　　　　　　　尿漏れに関しては、本日家族が尿とりパット持ってきているので

　　　　　　　　　不衛生にならないよう随時交換しているか確認していきましょう。

・宮本　建蔵様　　本日薬の内容について本人へDｒより説明あり。

　　　　　　　　　兄弟間で本人の今後について考え方のずれや本人の病状の理解不足?あり、場合によっては全兄弟との面談も検討するとの事。

　　　　　　　　　（弟、盛岡の妹は北病棟に移っても良いと考えている）

・佐々木　みね様　　作業療法再開

　　　　　　　　　　てんかん欠神発作に注意

危険な道具の使用禁止　　　の指示あり。

　　　　　　　　　　

・山田　隆雄様　　　成年後見手続き中です。

・種本　福松様　　　施設入所について後日下平SWが本人に説明するそうです。

　　　　　　　　　　Drからは良くなったらいったん退院し、施設入所を待つように

本人に説明がありました。

・春本　司郎様　　他者にタバコ等をねだることについて

（他者より怖いとクレームあり）　　

介入についての検討

嗜好品については現在すべてスタッフ管理で本人の手元にはない状況。

スタッフ管理となったのは嗜好品摂取に抑制が効かず、以前過剰な飲水により痙攣発作を起こしたことあり、又、金銭面でも嗜好品購入に関しての自己管理が出来ない為。

他者にタバコ等をねだる行動の今までの状況を見ていると日中よりは

夜間が多い。日中は時間が決められてはいるがタバコがもらえるが夜間はもらえない等を話しあった結果、

過剰摂取は防がなければならないが、他者にねだったり物色するよりは本人がどうしても欲しい時は渡しても良いのではないか、それを機に摂取に歯止めが効かなくなるのではという心配もあるが、まずは肯定的に介入してみてはどうか。

　　　　　　　　

　　　　　　　　　

　　　

　

　　　　　　　　　　

　　　　　　　　　　　

