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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＞

・中間サマリー作成の時期になりましたので、３/１５（金）までに作成し、佐々木G.O.Mに提出していください。佐々木（美）Ｎｓと平間Ｎｓは、中村（美）Ｎｓに確認をしてもらってから提出してください。書き方については、詳しいことについてメールで送っているので各自確認して作成に取り掛かってください。

・院内に同じ苗字のスタッフが何名かいます。転棟や転入のメールの報告やその他の書類について、フルネームで記載するように徹底していきましょう。

＜患者様連絡事項＞

・福澤　智也様～３/２（金）の午前中に退院前の診察を行う予定となっています。

・松林　真由美様～３/２（金）15：00～３/３（土）19：00まで外泊希望聞かれており、主治医より許可が出ています。帰院時間が遅くならないよう伝えています。

・松橋　清子様～本日、胸部レントゲン・頭部ＣＴの検査を終了しています。

・佐々木　香様～現在、月１回のペースで外泊を行っています。外泊時に行ってくる事や帰院後の振り返り等、外泊時に対してのアプローチを行っていくようにしていきましょう。退院後のバス利用の練習について御家族が付き添いをすると話しており、いつから始めるのかを御家族に確認したところ、３月に入ってから行っていくとの事です。デイケアの見学について病棟スタッフから促していますが、「男の人ばっかりいるから行かない」と拒否されています。下平ＳＷに情報提供しています。

＜作業報告・検討＞

・蛯名　勝幸様～作業では伏せて寝ている事が多く見られていましたが、２・３日前から積極的に取り組まれています。計算ドリルは飽きたと話している為、前に行っていた浮世絵を行ってもらい、集中して行う事出来ています。自分から話し掛けてくる事もありますが、多弁さはみられていません。徐々に活動性見られてきていますが、まとまりのない発言が聞かれた際には振り返りをしてもらうように行っていく予定です。現在行っている作業に関して「やめる」等の発言が聞かれて際には、今行っている事を最後までやりとおすよう促していきましょう。

・宮本　建蔵様～最近、作業に来ても「頭が重い」「手足が痺れる」と不調を訴え、すぐに病棟に戻ることが多くみられます。時折、息を止めたり吐いたりしている事あり、本人に尋ねると「口を開けると思っている事が漏れてしまうから」と話しています。病棟でも、「自分の考えが喉から話さなくても伝わる」と話しており、異常体験に左右されている様子伺えています。今は、無理をせずに参加して頂き、病棟に帰って休む際には部屋で寝ているのではなくホールで過ごすように伝えていきます。また、長時間の作業や活動に対して拒否的傾向あり、その都度参加する必要性について説明していきましょう。

・畑中　成夫様～作業に来ても眠気を訴え、伏せている事が多い見られ、長続きせず集中出来ていない様子伺えます。今後、その日の作業量を決めて行っていくようにしていく事としています。また、睡眠について問うと「夜は睡眠が浅く、タバコが吸いたくて起きてしまう」と話しており、生活リズムが乱れていると考えられます。作業ではなるべく起きて作業を行なって頂き、余暇もホールへ促したりして生活リズムを整えるようにしていきましょう。

・春本　司郎様～最近怒りやすく、スタッフが他の患者様と話していても間に入ってきてスタッフに話しかけたりしてきています。脳が萎縮し感情のコントロールが出来ない事が考えられます。今後は現状維持をしてもらえるように関わって行くとの事です。トイレ要求も頻回に聞かれており、自分で待てる時間を決めてもらい、その時間は待ってもらうようにしていきましょう。また、排便の要求が聞かれた際には、作業を行う時間を減らしたい為かトイレこもりがみられますので、排便の確認をしていきましょう。

＜川端Ｄｒ担当患者様ＮＣＰ評価・診察状況＞

・種本　福松様～継続して排便に関しての訴え聞かれ、心気的な訴えも聞かれています。

　　　　　　（予測指示）センナリド（下剤）　１Ｔ　１×vds　

　　　　　　（臨時処方）ソラナックス（催眠鎮静剤・抗不安剤）

　1.5Ｔ（0.5－0.5－0.5）３×ndE　７日分

　　　　　　　　娘様に施設入所に必要な住民票と戸籍謄本（本人と娘様の分）を持ってきていただけるように伝えていましたが、電話をしても繋がらない状態です。準夜帯で御家族（娘様）へ電話をかけ、施設入所に必要な書類（住民票・戸籍謄本の２つ）を持ってきてほしいと伝えていきましょう。詳しい内容について知りたいのであれば一度当院にきてほしい旨を説明してください。３/１（木）の準夜帯で電話連絡していますが、繋がっていません。引き続き、電話連絡をしてください。

・宮本　建蔵様～問診時、「頭がぼんやりして重く感じる」と話しており、臨時薬が処方となっています。

　　　　　　　（臨時処方）エビリファイ（精神神経用剤）（6）2Ｔ　２×１　７日分

　　　　　　　　不調の訴えが継続して聞かれていますので、体調についてや幻聴・妄想の有無について確認していきましょう。

　　　　　　　　保護者の方に保護者以外の方から外出泊の希望が聞かれた時には、外出泊をさせてもよいか？ダメな場合、御家族で話を通してほしい事を伝えてください。保護者の役割等について知りたいのなら、後日下平ＳＷから電話をする旨を説明してください。３/１（木）の準夜帯で電話連絡していますが、繋がっていません。引き続き、電話連絡をしてください。

・滝澤　久江様～引き続きウォーキングを行っていますが、一向に体重が減る様子見られません。基礎代謝が低い事が考えられますので、ウォーキングだけではなく筋力トレーニングも混ぜて行うようにしていきましょう。

・浅坂　政美様～再飲酒したきっかけについて土地の登記の事でうまくいかなくなって悩んで飲んでしまったと話しています。悩み事があっても飲酒するのではなく、病院に来て相談するよう主治医より説明しています。アルコール依存症治療プログラムに対して拒否なく行っていますが、レポートを見ると理解出来ていない様子伺えています。分からないことがあったらすぐにスタッフに確認をして、またスタッフも理解出来たか確認していきましょう。

　　　　　　　　両足の痒みを訴え、ケルガークリーム（寄生性皮膚疾患用剤）２本が処方となってます。皮膚科には導入せずに、診察時に主治医が診ていくとの事です。

・清川　厚子様～日課について主治医よりきちんと行うようにと説明受けています。

　　　　　　　　食事について、けっこうお腹に残っており、空腹感はないとの事で、食事形態が２０単位→１９単位に変更となっています。

