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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＞

・最近、アルコールプログラムで使用している内省質問用紙に名前や日付の書き忘れがあるので提出前にきちんと記載されているか確認をして下さい。
・第４回院内研修を下記の日程で行います。
日時：11月27日（火）17：30～18：30
場所：　メモリアルホール　４階
内容：「医療安全管理」
講師：　佐々木ＪＧＭ
　出欠の確認をいますので事前に打ち込みお願いします。
　WIZ内書類フォルダ→教育委員会→平成19年度委員会→院内研修→
　第３回院内研修→出席表はこちら

・防災委員会からですが、11/16　13時30分から日中想定の防災訓練を実施します。出火場所は南病棟側のレストランを想定しています。

当日の担当ですが中村ＳＧＭに割り振りを行ってもらっています。

　　　初期消火係：佐々木（美）Ｎｓ・田村ＣＷ・山田ＣＷ

　　　通報連絡係り：スバベイＮｓ

　　　避難場所：体育館

　初期消火後（失敗）→佐々木（美）Ｎｓは病棟へ戻り初期消火失敗を伝える。西病棟の患者様をホールへ集める。※他のスタッフも協力して行う

　　　　　　　　　　　田村ＣＷ・山田ＣＷは南病棟の誘導を行う(南病棟の患者様はメン

タル病棟の1階へ集める)

↓

田村ＣＷ・山田ＣＷが西病棟へ戻ってきたら患者様を体育館へ避難させる。

↓

区画形成

↓

人員の確認

↓

防災委員(中野ＣＷ)へ伝える

　　※当日、緊急連絡網を２０時にながします。連絡網はスタッフファイルに挟んであるので各自で確認をして下さい。５回コールをならして出ない場合には次の人に回して下さい。深夜・準夜・遅番スタッフへは緊急連絡網は回しません。

　　※カンファレンス内で時間があった場合、質問の時間を設けます。答えは防災管理者の大釜さんに聞き後日返答します。

＜患者様連絡事項＞

・中川原　義雄様～11/22（木）9:00～11/25（日）16:00外泊希望あり許可になっています。

　　　　　　　　　家族連絡済みです。

・下村　英三郎様～11/17（土）14:00か15:00～11/18（日）10:00まで外泊希望あり、許可になっています。家族連絡済みです。ＳＷのほうから11/30（金）14時から本人とご家族とＳＷで家族勉強会を行いたいと話しがありました。ご家族へ連絡したところ予定がまだ分からない為また電話をすると話されていました。本人が外泊へ行く際再度家族勉強会についてご家族へ聞いてみて下さい。

・田嶋　弘樹様～家族面談の日時　11/19（月）15:30～第２診察室

　　　　　　　家族連絡済みです。

・堀越　由紀子様～本日、「死にたい」「死なせてください」と希死的発言聞かれ、自室の窓から飛び降りようとする事ありました。主治医報告にて診察を行っています。情緒不安定さ見られており、セルシン(催眠鎮静剤・抗不安剤)(10)１Ａ筋注の指示あり施行しています。パキシル(精神神経用剤)(10)２Ｔ　１×夕が本日の夕から７日分臨時処方となっています。その後は臥床され「少し落ち着いた」と話されています。希死的発言あり衝動行為防止の為、本人持参していた洗剤をスタッフ預かりとなっています。

　　　　　　　　　今後、所在の確認と自殺企図に注意していきましょう。

＜定期薬変更＞

・中川原　義雄様～レボトミン(精神神経用剤)（25）２Ｔ→レボトミン(精神神経用剤)（５）２Ｔ　２×ndEが減薬となっています。

・寺地　利代子様～セパゾン(催眠鎮静剤・抗不安剤)（2）２Ｔ止めとなりリントン(精神神経用剤)（1.5）２Ｔ　２×ndE（朝・夕）が処方となっています。

・木村　忠史様～フルニトラゼパム(催眠鎮静剤・抗不安剤)（１）１Ｔ　１×vdsが定期処方となっています。

・市川　真紀子様～セロクエル(精神神経用剤)（100）７Ｔ→５Ｔ　１×vdsが減薬となっています。

＜ＳＳＴ評価・検討＞

・Ａグループ～それぞれ個人評価できており、また意見も活発に出されています。

　　　　　　　居眠りする人いなく取り組まれています。

・Ｂグループ～豊川様が見学参加でしたので自己紹介を行っています。「ＳＳＴ」について皆様からいろいろ発表がありました。（ＳＳＴとは何か・目的・会話のポイント）大橋様が今月の目標設定で「自分は何でも出来るから目標はない」「ためしてガッテンの本を読んでるから何でも分かる」と話されており本を読んでスタッフへ伝える事を目標としています。

・Ｃグループ～ウォーミングアップで患者様の意見を取り入れようとすると中村様より「連想ゲーム」とでています。しかし、寺地様より「やりたくない！ストレッチがやりたいと」自己中心的な言動見られています。また、不機嫌さあり一度退席する事ありますが、自ら戻って来られています。一人で一方的にまとまりなく話す事ありますが、トラブルはありません。

・Ｄグループ～全体的に穏やかで時折、笑い声ありました。のんびりとした雰囲気の為、体をのばすなどしています。目標を忘れている患者様もいましたが、ほとんどの患者様が覚えており評価しています。

・Ｅグループ～ウォーミングアップでは、「３文字・４文字しりとり」を行い平様がルールを理解するのに時間を要しスタッフ介入しています。終わりころに「分かってきた」と話されていました。表情の冴えなさ見られていました。目標の振り返りでは、目標を覚えている方が少なく再度覚えていただいています。全体的に穏やかな雰囲気で行い、皆様拒否なく最後まで参加されていました。

・Ａユニット～目標の確認ではスムーズに行えています。田端様が問診時に体調について先生へ伝える事出来ていると話されています。時々先生が話している事が分からなくなる時があると話されその時の対処法について行っています。

　　　　　　　下村様は生活場面で日常的ミュニケーションではあまり困っていないと話されています。　堀越様が初参加の予定でしたが睡意強く、離床出来ない為個別で行っています。

