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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）

＜連絡事項＞

・5/22　西Ｂユニット乾燥機の修理が終了し、戻ってきています。

・5/23　女子トイレの水漏れ修理終了しています。

・西Ｂ詰所内の椅子は修理不可との事です。

・花見行事の預かり金のない患者様について、現金徴収ではなく入院費に加算しての支払いとなります。面会時、御家族様へその旨説明お願いします。

＜散策プログラム＞

下記の日程で散策プログラムを実施していきます。

（実施日）　期間：Ｈ24年5月～Ｈ25年4月

時間：9：30～10：30　　14：00～15：00

※リハビリテーションプログラムの時間に実施

※月～金はリハビリテーショングループ（Ａグループ・Ｂグループ）で行う。

　土、日はスタッフの勤務状況を見て、実施出来るようであれば行う。

※当日出勤したスタッフで業務分担を振り分ける際に、散策プログラムの振り分けも行う。

※患者様の精神・身体状況によっては当日実施するグループの人数などを調整し実施していく。

（実施グループ）

【運動】（3グループ）

①筋力面の向上　②活動性の向上　③体重管理

【日常生活支援】（3グループ）

④保清・身だしなみグループ　⑤対人交流グループ　⑥社会的ルール・マナーグループ

※5月は①グループを実施し、1ヶ月毎に導入グループを増やしていく。計画書の年間計画参照。※実施していくにあたり、グループの見直しなどがあれば検討を行っていく。

（記録について）

・実施記録は看護記録へ記入。拒否があった場合も記入する。

・リハプロ用紙には「散策プログラム実施」と記載。

· 実施したら実施日をパソコンに打ち込む。拒否の場合は打ち込みしない。

・1ヶ月単位で導入している患者様の実施評価を行う（受持ちスタッフがパソコンに入力）。

（患者様導入の許可）

・①筋力向上グループを実施していくにあたり、田名部　清一様の主治医へ参加について確認をお願いします（診察時）。

＜患者様連絡事項＞

・石切　久様～本日、10時から14時の予定で、スタッフ付き添いにて外出されています。

・出河　攻様～本日、14時から17時迄、スタッフ付き添いにて外出予定となっています。

・坂　貢様～6/9（土）11時から13時迄、スタッフ付き添いにて外出予定となっています。

　　　　　　　主治医より許可あり、医事、栄養には連絡済みです。

・佐藤　恵圀様～5/24（木）14時から15時迄、年金の手続きと公協料金（水道代）の支払いの為、三浦PSWと外出予定となっており、主治医より許可出ています。

・田名部　清一様～散策プログラムの許可を主治医へ確認お願いします。

・北野　はるゑ様～臨時処方のPLが本日朝で切れる為、咳嗽見られない事主治医に情報提供しています。主治医より様子観察の指示受けています。

・多田　うめ様～ご家族様（娘様）が面会に来たら、竹内PSWに連絡して下さい。

・田名部　清一様～本人様より買い物カードを作りたいと話されています。担当Ns

はご家族様と確認して下さい。

＜安ヶ平先生診察＞

・八森　正　　様～外痔核への処置が継続指示出ています。

・出河　攻様～セフジトレン（抗菌剤）（100）3T×1/7Tが継続処方となっています。

・豊巻　薫様～右足の小指付け根に魚の目見られスピール膏処方となっています。

＜要注目患者様ケース検討＞

· 磯島　貴広様～昨日Bユニット27号室に転入しています。オリエンテーションでは「前　　　　　　　　

にいた事があるので大丈夫です。」と話され消灯後休まれています。本日は日課・プログラムは拒否無く行っています。余暇時他者との交流は見られず臥床して過ごされています。本人様から訴えの聞かれない患者様ですので、声掛けして注意して行きましょう。

　　　　　　　　　主治医確認しGAF 点数　23点となっています。

・佐々木　淳　様～作日準夜帯にて入浴拒否され、スタッフ介入時、易怒性見られています。再度声掛けにて入浴しています。夜間はトイレ誘導実施していますが継続して小走り歩行、他者への干渉、易怒性続いています。本日は他者へ怒鳴る事ありますが、スタッフ介入に易怒性なく自主的に作業へ行かれています。独語聞かれ精神症状不安定な状態続いていますので、介入時、指示的口調に気をつけ、引き続き他者とのトラブル及び歩行状態に注意していきましょう。

・向井　敦子　様～昨日21：30分に胸がドキドキすると訴えられています。バイタル異常無く、ニヤツキ見られています。本日は「日中は大丈夫です。」と言われ不安感、被害的訴え聞かれず、日課・プログラム取り組む事出来ています。引き続き訴えの傾聴と、適宜バイタル測定し、他患者様とのトラブルに注意して行きましょう。

・曽我　正子様～昨日準夜帯でスタッフに「私に恋をしているでしょう。」とまとまりの無い話をされスタッフに話し掛け頻回に見られています。本日も「交際したいんですけど‥どうすればいいですか？」と恋愛妄想発言聞かれています。現実検討を促しながら、他者トラブル・気分高揚について観察して行きましょう。

※勉強会実施しています。

＜勉強会＞

　コーチングについて

コーチングとは…？

　問題や目標に向かって行動させる１つの手法のことで、相談役を「コーチ」、コーチす

る相手を「クライアント」と呼びます。

コーチはクライアントの個人の能力を可能な限り引き出し、それにより個人の問題解決

をはかったり、スキルの向上を実現することを目的とします。また、クライアントの情報

整理を手伝い、異なって視点から見る機会を与え、ひらめきを待ちます。人によって考え方は違うので、その内容や方法は異なります。

３つの原則

1 インタラクティブ(双方向)

コミュニケーションが一方通行にならないよう

にします。クライアントが延々と問題点を述べたり、　　　　　　 　双方向の
コーチが一方的に解決案の参考になる事を提示して　　　　　　コミュニケーション
終わりではなく、常に双方向のコミュニケーションを

保ちます。

　　
2 オンゴーイング(現在進行形)

一度相談して終わりではなく、目標や問題解決に

向かって常に(定期的に)軌道修正をしていきます。　　コーチング
ちゃんと目標に向かっているのか、必要な情報は

ないかを確認します。人は忙しく、やらなければ

ならない事が多いので、他者が時々、目標に向かって

意識するように、再確認してくれないと、方向が

ずれたり、わきに追いやられ停滞してしまうのです。

会話したら終わりではなく、コーチは完了するまで　　　　　　　　　　　コーチング
関わり続けます。

　　

3 テーラーメイド(個別対応)

同じ出来事に対する受け取り方や手段も人によって様々

です。モチベーションの上げ方も全然違います。それぞ

れのクライアントにあわせて行わなければ、能力を引き

出す事は出来ません。　　　　　　　　　　　　　　　　　　　その人に合わせた対応
　　

　　

　　患者においてのコーチング

　コーチングは、スタッフ・患者が同じ目的を持ち、患者自身が前向きに考え、行動を起こしていく事が重要です。その為に大切な事は、スタッフと患者間の信頼関係を築く事です。

☆患者自身の思いや感情を受け止め、充分に傾聴する事

患者の心の内側にある思いや感情を丁寧に引き出し、相手自身にもじっくりと感じてもらうように働きかけます。感情と向き合う事でその奥にある価値観を相手が自ら知る事により、自己発見や自己受容ができます。どんな感情であれ、寄り添いながら共に受けとめていきます。

　☆思い込みの視点を変える事

　　　人が思い悩んだり、行動が行きづまっている場合は、気持ちがふさぎ１つの視点からしか物事を見れなくなりがちです。思い込みの視点から、自分らしい力を発揮できる新しい視点を見つけるために、その人の人生全体をとらえながら問いを投げかけていきます。状況は事実として同じであっても、少し視点を変えるだけで相手の力を広げることが出来ます。

　☆充実感を満たす事

　　　今までの経験でうれしかった事、楽しかった事、その人の好きな事を引き出し、自己肯定感と共にその人らしいあり方を感じ、充実感を味わってもらいます。

　スタッフにとって当たり前の事や、小さなことでも患者様にとっては大きな勇気が必

要となる事もあります。小さな行動の積み重ねを認証し、励まし喜び合う事も必要です。

　そうする事で、患者様はより自主的に疾病や問題等と向き合うことが出来るようにな

ります。そして、患者自身が自ら選択し、行動するという自己決定を助けるために、看

護としての価値観にとらわれず、患者様を尊重し協働的に関わりながら、患者様の自主

性を引き出し、目標に向かってフォローしていく事が大切です。

テスト

1､ コーチングにおいて３つの原則とは？

　　　　・

　　　　・

　　　　・

　　２、患者様へコーチングするにあたり、どのような関係を築く事が大切か？

　　３、患者様へコーチングするにあたり、どのようにフォローしていく事が大切か？

目的








