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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＞
・上半期の人事考課の提出期限は9/30（日）となります。各自期日までに入力、

　SGMに提出して下さい。その後随時面談していきます。
・10月から佐々木Dｒの退勤時間が8時半になりますので、各自周知して下さい。
・14時から介護員で入職希望の方の見学があります。

・9/11（火）から八戸短大の実習生が2週間実習の予定です。担当患者様は石切様の予定。
・理事長より、日誌に指示をもらった医師の記載方法に関して指摘あり、日直・当直医という記載ではなく医師の名前を記載するようにとの事です。各自周知して下さい。

＜患者様連絡事項＞

・藤井　博様～　12：30～14：00、電話使用の為、長谷部PSW付き添いで外出されています。帰院時に外出の様子等確認していきましょう。
・清川　厚子様～　14：00から区分認定の調査の為、市役所職員来院予定となっています。

＜週間連絡＞

9/3（月）山田　吉夫様～　デイケア体験利用（スタッフ付き添い）　14：00～16：00　

　4（火）清川　厚子様～　日赤受診（夫様付き添い）9：30～13：00

　5（水）山田　吉夫様～　デイケア体験利用（スタッフ付き添い）　14：00～16：00
6（木）山下　拓也様～　シェロンテスト

7（金）山田　吉夫様～　デイケア体験利用（スタッフ付き添い）　14：00～16：00　

8（土）向井　敦子様～　外泊予定（9/10（月）17時まで）出金伝票提出済
＜呂Dｒ診察連絡事項＞

・藤井　純子様～　来月の採血のセットにFPG、HｂA1ｃを追加して下さい。
＜Alプログラム週間予定＞

9/3（月）AM　テキスト「アルコールや薬物から離れることに成功した人は、強いからでは

　　　　　　なく賢いから！」

　　　　PM　作業療法

　4（火）AM　作業療法

　　　　PM　「再スタート・ミーティング　ステップ⑧」

　5（水）AM　テキスト「アルコールによる脳・神経・筋肉障害」

　　　　PM　作業療法

　6（木）AM　作業療法

　　　　PM　ゼロの会

　7（金）AM　テキスト「あなたの再発・再使用のサイクルは？」

　　　　PM　作業療法

　8（土）AM　SST

　　　　PM　酒歴発表の原稿の作成

　9（日）AM　酒歴発表の原稿の作成

　　　　PM　酒歴発表の原稿の作成
＜OT報告＞

・蛭名　豊美様～　先週OT室で露出行為がありましたが、OT場面でも女性の肌が露出している写真等を、周りを気にしながら見ている様子があります。挙動不審な行動が目立っており、今後も本人の言動について観察していきましょう。

・宮本　建蔵様～　眼光鋭く「買い物に行かせて下さい！」と話す事あります。また病棟場面でもオートドアから出て行こうとする仕草もある為、レストラン移動・入浴でオートドアで移動する場合は所在確認をして下さい。

＜要注目患者様ケース検討＞

・中居　松男様～　「ベットで寝ると電気が走る」と異常体験に左右された発言があり、夜間はソファで居眠りしています。本日はスタッフをベットに呼び「ちょっと座ってみて」とスタッフに共感してもらうとする様子見られます。異常体験に左右された発言の内容について「腰の辺りからジリジリして電気が走るんだよ」とスタッフに訴えています。本人の訴えを傾聴し、環境調整も検討していきましょう。
・向井　敦子様～　昨日は一時的に怒鳴る、特定の女性患者様への被害妄想や他者への不満を話す事あります。昨日から春本様との接触が多く、本日はタバコを持っていないにも関わらず喫煙室にて、向井様のタバコをもらって喫煙してる事あり介入・注意しています。スタッフへの対応はニヤついて話す事もあり気分変動も見られています。気分変動により他者トラブル等のないよう適宜介入して、訴えを傾聴し気分の安定を図りましょう。
・山田　吉夫様～　転入後「病棟に慣れない」という事を理由に入浴・SSTなどのプログラムの参加に拒否的な様子が見られます。昨日の外出は問題行動なく帰院されています。本日は昼食を不食していますが間食はしています。「慣れていない」という言葉を利用して日課を拒否する傾向もある為、出来る部分を少しずつ行っていくように関わりを持ち、自発的に行動出来るよう介入していきましょう。

・坂　貢様～　土曜日にトイレこもり、流涎などが見られていますが身体症状の変化はあ

りません。昨日は新聞のお悔やみ欄に親戚の名前があったから電話をしたいと電話要求あり、スタッフが電話利用を待ってもらうよう説明すると「早く電話させろ！」と怒鳴る事あります。また電話中も怒鳴る事あります。日課はスタッフの声がけにて行えています。本日も電話要求あり電話するも怒鳴る事あります。スタッフ対応は穏やかです。朝・昼食は不食されています。幻聴に左右され気分変動も著明な為、他者トラブルに注意し訴えも傾聴し、気分の安定を図っていきましょう。

・曽我　正子様～　昨日23：15にホールにて転倒し右側頭部裂傷されています。イソジン消毒・ファスナート固定の処置し、止血しています。事故当時37.4℃の微熱あり歩行のふらつきも見られています。夜間は不眠で経過しています。本日は歩行のふらつき無く足取りも問題ありません。体温も36.8℃に解熱されています。バイタル測定・日課の様子について言動を観察していきましょう。

＜田名部Dｒ診察連絡事項＞

・久保　興介様～　臨時薬が同内容で継続処方となっています。

・木村　ミワ様～　白内障の他科薬（ヒアレイン）が切れる為、当院処方に切り替えと

　　　　　　　　　なっています。

・田名部Dｒの担当患者様の青仁会まつりの参加は全員許可となっています。

・散策プログラムの参加許可について、中村　寿昭様・木村　ミワ様が許可となっていま

す。グループ設定し導入していきましょう。

＜中野Dr診察連絡事項＞
・後藤　昭雄様～本人より妻が双極性障害について主治医へ聞きたい事があると訴えられ、主治医より病気については看護師に聞いて、それでも分からなければ主治医へ地域復帰検討会などで聞いても構わないと話されています。退院についてはこのまま落ち着けば9月中に退院の予定と本人へ伝えています。日中の眠気の訴えあり、臨時薬は本日よりフルニトラゼパム2mg→1㎎へ減量、エビリファイ（12）1T中止となります。
　　　　　　　　本人より診断書作成の希望あり主治医へ伝えています。診断書は妻様より郵送で送って欲しいと話されているそうです。
＜GAF検討＞

・山田　吉夫様～　15点となります。

