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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＞

・シャワー浴を開始します。

　本日～月・水・金・日　（5時～6時迄）Bユニット　最初は女性からスタートして下さい。

　　　　火・木・土・　　（5時～6時迄）Aユニット

　14時の外の気温が28度以上の日実施となります。15時迄にシャワー浴があるかをその日のリーダーが気温測定し、実施する・しないをお知らせ下さい。

＜患者様連絡事項＞

・菅井　浩子様～不穏時リントン（5）1A筋注及び拒薬時にそのまま様子を見る予測指示について現在状態落ち着いている事を含め、明日の診察時に主治医へ情報提供し検討して頂くようお願いします。

・中居　松男様～排便毎日見られています。シンラック液予測指示について、明日の診察時に主治医へ情報提供し検討して頂くようお願いします。

・佐々木　康子様～7/29(金)10時～14時30分迄、姉様とランチ外出について、主治医より許可出ています。

＜定期薬変更＞

・石切　久様～7/22(金)～本人落ち着かない様子で「内服薬を調整して欲しい」と切迫した表　　　

　　　　　　情で訴え聞かれ、ドラール（15）1Ｔ×就床前（抗不安薬）定期処方となってい　　　　　　　

　　　　　　ます日中の活動状況・睡眠状況の観察していきましょう。

・伊藤　義彦様～7/20(水)からの定期処方となっている薬が飲みにくいとの訴え聞かれ、アモキサン（精神神経用剤）（25）2cap　→1cap （0-1）夕のみ減薬になっています。精神症状の観察して行きましょう。
＜要注目患者様＞

・石切　久様～幻聴やイライラ感の訴えなく、日課、プログラム落ち着いて取り組まれ、表情の硬さなく、対応穏やかで他社との交流も適度に見られる。夜間は22：00就床。1：00中途覚醒あり、自室とトイレの往復は見られるが3：00再入眠している。6：00起床し「昨日、昼寝をしすぎた」と笑顔で話している。本日は作業中、途中退席も無く取り組まれています。自ら訴える事少ない為、スタッフより話し掛けを行い、話しやすい環境を作り、訴えがあった場合は、傾聴し関わりを持って行きましょう。歯科受診の際、口腔内の汚れが目立っており清潔を保つように歯磨きを促して行きましょう。

・中川原　義男様～特定の女性患者様との交流あるもトラブルには至っていない。夜間23：30　　　　　　

　　　　　　　　就床。3：30覚醒、気分高揚さ目立ち多弁、声高さあり。現在の状況について問うと「上がっているので気をつけます」と話している。本日は作業中、立ち歩き目立っており見守りしています。他者との交流状況観察し特に女性患者様とのトラブルに注意し、必要時、自制を促し介入して行きましょう。

＜皮膚科診察連絡事項＞

· 菅井　浩子様～　首、前胸部に急性湿疹見られ、デルモゾール軟膏処方になっています。

· 佐藤　幸雄様～右背部に掻傷ありテラコートリール　アズクロ処方になっています。（ガー　　　　　　　　　

ゼ保護）して下さい。

· 古舘　正行様～左第1趾深爪にてアズクロ処方となっています。（ガーゼ保護）して下さい。

＜SST評価・検討＞

· Aグループ～ほとんどの患者様拒否なく参加されています。短期目標についてそれぞれ振り返　　

りされ、居眠りする方も無く進行されています。

· Bグループ～全体的に目標は達成できたと言われる患者様が多く見られていますが、消極的な　　　　

患者様も見られ、声掛けしています。

· Cグループ～短期目標出来てない、忘れたと言われる患者様も見られ再度確認して振り返りを　　

行っています。

・Dグループ～静かな雰囲気で自主的な発言が少なめでしたが、拒否なく参加されロールプレイを行っています。

