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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＞

· 人事考課表は3/24　８時提出締め切りです。同日より個人面談を実施予定です。

· 阿部ＧＯＭより：中間サマリー・個人票を本日確認しています。指摘事項を修正

の上、3/24までに再提出して下さい。

· 3/16より、看護奨学生1名が病棟配属となっています。環境整備が主な業務となりますが、担当に付いたスタッフは一人で業務にあたることがないよう指導をお願いします。

＜患者様連絡事項＞

· 本多　富美様～3/22　13：00～17：00まで御家族付き添いにて外出（買い物）

予定です。外出時の状況や外出後の疲労感の有無、アルコール類、嗜好品の持ち込みについて観察・確認していきましょう。

· 佐々木　淳様～左第3趾の爪囲炎は改善されてきている為、臨時処方されていた

サマセフ3Ｃ　3×1は飲み切り中止となります。保清への認識を

　　　　　　　　深められるよう関わっていきましょう。

＜週間予定＞

· 3/20（火）・21（水）17：30～伝達講習「行動援助技術者養成研修」

講師：村越ＣＷ　病院2F会議室

・ 3/21（水）　大下良悦様　スピール膏処置

· 3/23（金）　津嶋　イチ子様　歯科受診

17:30～第8回院内研修「医療ガスについて」、講師：東酸

＜ＯＴ報告・検討＞

· 浅野　秀子様～先週より、作業棟に移動して過ごす事出来ており、作業拒否や帰棟の訴えも聞かれません。今後も膝の運動も兼ね、作業棟への移動を促していくこととします。現在の作業内容は計算プリント１枚程度です。作業目的は、楽しみと集中力の持続であるが、体調不良時は無理をさせず、調子が良い時に参加を促していきます。また、調子を崩してくると依存的となる傾向が認められますので、現在の状態について観察・確認していくようにしましょう。

· 本多　富美様～西病棟Aユニットから転入後、特に変化は認められませんが、作業に対する意欲は依然として乏しく、自発的な取り組みは見られません。作業開始後も、集中力が持続せず、机に伏す、気が向けば他者と会話するといった状況です。最近は、革細工に興味を持ち始めているため、興味のあるものを提供していきます。また、夜間の睡眠状態も不安定な為、日中の活動性を観察し必要であれば声掛けしていくが、関わるスタッフによって対応、言動が異なる事もあるため、本人の言動を一つ一つ振り返るよう接していくこととします。今後、本人の目的に添ったプランにつなげていく為、作業での過ごし方、作業内容の希望等を再確認する機会を設けていく予定です。

· 稲垣　恵理子様～現在は雑巾縫いに取り組んでいる。集中力は保てているが、作業中にスタッフに対し、「何か言いましたか」「何か変ですか」等つじつまが合わない言動がある。3/17中階段から無断で管理棟1Fに行く事がありました。作業中の所在確認を徹底していくこととします。

＜受け持ち患者様NCP評価・検討＞

· 伊藤　義彦様～3/14～3/22まで疾病教室実施しています。

（3月19日実施分までの経過及び評価）

· 服薬について～社会復帰する上で、外来通院、服薬を継続する意志は示しているが、「今飲んでる薬は合わない」「入院する前の方が体調は良かった」等の発言が聞かれるなど、疾病に対する認識の乏しさや認知能力に

関する障害があると考えられます。

· 診断名について～10年程前に「うつ病」の診断を受け、服薬していた経過があり、ここに来て、数分の問診で「統合失調症」と診断される事に不信感を抱いている様子です。

· 現在困っている事～「頭の中で考えている事と、心で考えている事が違う」「考えている事を思うように行動化出来ない」と発言が聞かれています。

疾病に関する認識には至らないものの、病感はあるものと思われます。症状管理に

ついての認識は乏しいため、動機付けへの関わりを要するものと思われます。

本人へのアプローチの方向性として、今後の生活設定を行いながら、症状管理への認識を深める為のケアが必要と思われます。担当スタッフは疾病教室終了後改めての評価・分析を行い、ケアプランに反映させていくようにして下さい。


































