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 出席者は記載者が○をつける。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する事。

＜連絡事項＞

· 指示受けについて

医師等の記録用紙（青箋）に処方・検査の指示が出た場合、Drのサインの下に指示を受けた日付けと看護師のサインを記載することになりました。忘れず記載するようにしましょう。

· 4月16日からの給料明細で、計算違いが生じているようです。各自必ず確認し、間違いがあった場合は総務へ行って下さい。

· ＳＳＴの出席表は裏紙の使用は可能ですが、その際に裏に個人名が入った用紙は使用しないように注意して下さい。個人情報流出の恐れがあります。

· 青陽館完成披露会を7月16日に予定しています。参加して下さい。

· 7月16・17日の17:30～、病院２Ｆ会議室にて院内研修あります。講師は中村美奈子ＳＧＭです。テーマは精神疾患についてです。

· 東病棟よりベッドコントロールの為、森越様が南Ａユニットへ転棟の予定です。日時はまだ未定です。

· 現在、ＣＤユニットにおいて食事に時間を要する患者様が増えてきています。時間を要する患者様には、優先的に早めに出していただけるよう栄養チームから日清へ検討していただけるそうです。

＜患者様連絡事項＞

· 松田　信夫様～貯金額が多いため、生活保護打ち切られる可能性があります。衣類

　　　　　　　　　や嗜好品などを購入する様受け持ちスタッフ検討していきましょう。

・山下　さき様～貯金額が多いため、生活保護打ち切られる可能性があります。衣類

　　　　　　　　や嗜好品などを購入する様受け持ちスタッフ検討していきましょう。

・見付　喜久様～２０１号室→２０６号室へ移室しています。夜間の睡眠状況を観察していきましょう。　　

・浅水　ト様～本日１０時南山苑入所の為、退院されています。　

＜皮膚科診察＞

· 上田　正男様～副作用により精神症状悪化の可能性あるため、副腎皮質ホルモン剤　　　　　

　　　　　　　　　の服薬を中止しています。また、皮膚状態悪化の為、抗ヒスタミ

　　　　　　　　　ン剤（7/4夕～7/11朝）が臨時処方となっています。

・山内　公博様～右足の第１趾に瘭租あり。アズクロ軟膏塗布（1日/回）と抗生剤3C

                ３×1(7/4夕～7/6昼)が臨時処方となっています。皮膚状態悪化の為抗ヒスタミン剤2Ｔ2×1（7/4夕～7/11朝）が臨時処方となっています。

· 橋本　万様～右下腿の擦過傷へアズクロ軟膏塗布（1日/回）となっています。

・河村　勝男様～新規診察。全身に急性湿疹あり。抗生物質軟膏塗布（1日/回）となっています。

・見付　喜久様～新規診察。右下腿の内側に挫傷あるため、アズクロ軟膏塗布（1日/回）となっています。塗布後は、ラップにて密閉して下さい。引き続き患部の観察していきましょう。

・斉藤　数子様～現在、北村皮膚科から処方された軟膏2本があります。その軟膏がなくなり次第改めて診察します。現段階では、急性湿疹とのこと。内服薬は、7/10で飲み切り止めとなり、どの程度の痒みがあるか知りたいとのことで、内服薬は処方していただいておりません。

· 季節的にも、汗をかいたりすることが多くなってきています。入浴時などに患者様

の皮膚の状態をよく観察していきましょう。

＜作業報告＞

荒屋敷チエ様～プログラムには参加しホールに出てきていますが、それ以外の時間は殆ど自室で手芸を行っている様子です。折り紙やちらしなどで部屋が繁雑になっていることがあります。様々手をつけ、途中で止めているものがあり、順番に行っていくように伝えています。繁雑になっている時には自室整理など促していきましょう。

山内　公博様～田名部Dr.診察時、下肢の疼痛や違和感訴えており、歩行などの運動を行っていくことをスタッフに話してきています。あまり長い時間は歩けないため、自分の体調に合せて行っていきたいと話しています。毎日継続して行っていくように伝えています。

竹内　セツ様～計算ドリル継続して実施しており、特に問題なく行えています。終了後の雑談では、ユニット内の対人関係について「いろんな人がいるからね」と話しています。スタッフにはあまり話さず、自分の中に閉じ込めている様子があり、何かあったらスタッフに話していくように伝えています。

瀬川　はな様～自室にいるときやプログラム参加時、不機嫌な内容の独語聞かれています。また「今から迎えに来るから」など帰宅願望あり集中できない様子です。独語多いときには声がけしてプログラムへ関心を向けていくように介入しています。

松浦佐恵子様～両足の尖足傾向みられ他動運動実施しています。下肢の浮腫が強い時あり、足関節が殆ど動かないことありますが、わずかに可動範囲が広がっています。継続して可動運動行っていきます。

＜主治医からの指示検討＞

西沢　正　様～プログラムには参加しており積極的に活動しています。土・日などテレビの前に座っていること多く、運動を促して欲しいとのことです。Dr.からの声がけに「やった。やった」と話しているが、行っている様子ないことから、短時間でも運動器具など使用して行うように声がけし、カルテ記載していきましょう。

上村　木一様～以前より発語が多くなってきていると話があります。また、千葉良Dr.促しに運動器具（エアウォーカー）を１０回程度行っていたとの情報があります。理解力や運動機能の低さみられますが、運動器具など促してみて下さい。

山内　公博様～認知機能・活動性の維持のためドリルや麻雀など促すよう指示あります。。現在、パズルの本を読んでおり、並行して麻雀など行っていきます。

住吉　鉄男様～認知機能維持のため、本人が実施できるものを提供していくように指示があります。以前貼り絵を促すも拒否みられています。プログラムには促しで見学参加できるようになってきています。本日、簡単な書き取り（五十音）を毎日行うこと伝え了承しています。「これやれば退院できるのか」との発言聞かれています。

山下　さき様～心気的訴え多く、自室で臥床していること多い様子です。プログラムやSSTの時間は参加を促していくようにしましょう。

　　　　　　　　　







