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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）すること。

＜連絡事項＞
・H27年度法人行事運営委員会よりお知らせあり。

H27年度の積立金の返金についてWIZ掲示板に掲示されているので､各自確認のこと。
積立金不足者へは個別にメールで通知していている為、不明な点があれば経理G丹内さんへ問い合わせること。
・プログラムテキスト6月分は新担当者が5/24(火)までに作成し提出すること。
・弥生祭り報告書は5/19(木)までに提出すること。
・園芸企画書決裁されたため、苗の発注を行うこと。また、耕運機かけは5/23(月)午後に慶長JGMが行なう予定。

・デイケア等の指示箋について

デイケア等の利用者で、指示箋の日付が6ヶ月以上経過している人は4/1付けで作成すること。今後は6ヶ月毎に指示箋を作成していく。担当：慶長･藤田
・納涼会の企画について準備に取りかかること。担当：佐々木･石渡

・八木橋牧雄様について

5/21(土)退院予定。退院後は、うみねこ幸房と青陽館ナイトケアを月曜日～金曜日利用予定。もし、月曜日の利用を2週間続けて休んだ場合はデイケア利用に移行することで、SWと約束している。担当者は藤田。
＜利用者様情報＞

・赤石　陽介様～本日も朝まで飲酒をしていたとスタッフに報告がある。身体症状は、食欲の低下、体重減少（1週間で-3kg）、手の震え、高血圧（192/120mmHg）があり、体調が悪いことを自覚している。医師との面談では落涙させ、「助けてください」と訴えている。自ら、アルコール依存症治療プログラムを受けたいと希望しており、当院へ入院予約となる。医師に何度も「（自分は）アル中ですか」と質問をしており、医師よりこれだけ飲酒を繰り返しており、身体面の問題もあることからアルコール依存症であると説明を受けている。入院まで断酒するように医師より言われると、「わかりました」と返答をしている。今まで、入院するかどうするかを迷っていたこともあり、面談後は「すっきりした」と話しており、デイケアでも落ち着いて過ごしている様子が見受けられる。

・小林　満　様～デイケアを利用し、スタッフの前で抗酒剤を服用している。本日、AAに行く約束をしていたが、「あの・・・いや、今日はいいです」とAAに行く事を断っている。理由については、バレーボールが見たいとのことで、AAを欠席する理由にはならないことを伝えると、「いや、大丈夫です。もうこれからは1人で行きます」とその場しのぎのような返答をしている。断酒のために計画を立てても実行できないことが続いているため、実行するためにはどうするかを今後も話し合っていく。

・倉橋　生子様～昨日の夕食後「デイナイトケアの空気が悪くなった」との訴え聞かれている。詳細確認すると、人間関係が原因と話しているが具体的な内容は聞かれていない。以降表情穏やかに他利用者様と交流見られており、落ち着いて過ごしている。青風荘帰荘後も変わった様子はなかったとのこと。本日、デイナイトケアでは、前日のような訴えはなく、プログラムに参加している。

・板橋　利美様～昼食時、汁全量摂取、副食1/2量摂取、主食全量残食しており、確認すると「体重が減らない」と連日同様の訴え聞かれている。体重増加の理由を確認すると、水分摂取量が多いことを考えているとのこと。1日の摂取量を計算した所、3Ｌあったとのことで、「飲むの減らすかな」と話している。食事摂取が少ないことが心配であることを伝えると「無理はしていない。体重が気になるから食べないだけで、イライラはない。体重が戻ったら食べる」と話している。また、体重減量の為に、リンゴ等の嗜好品をしばらく断つ予定で、金曜日の買物代行を断わる予定とのこと。理由について「別にいかべ、聞かれても調子が悪いって答えればいかべ」と話しており、理由を隠す必要がない為、きちんと話すよう伝えていると考え込んでいる。来所時の食事及び水分摂取量を確認しつつ、本人より体重に関連する訴えがある際には傾聴し、対処法を検討。検討された内容は青風荘との情報共有を行い、施設間で一貫した関わりを行っていく。

＜外来情報＞

・高柳　和子様～怪我をした日は眠れなかったが今は大丈夫とのこと。硬いものを食べると鼻に響く感じがあるとのことで、今は軟らかい物を食べていると話している。

・磯島　貴広様～外来看護師・医師より栄養指導を勧めたが、「デイケアでもやってるし、今はいい」と返答している。体重は減少傾向だが、母がおやつを差し入れしており、間食ではなく食事として摂取しているとのことで医師より指導を受けている。デイケア欠席に関しては、借金に関する事柄であることを話し、裁判は1回終了したが、今後も裁判が何回か続くとのこと。

・赤石　陽介様～自らアルコール依存症治療プログラムを受ける為の入院を希望している。最近血圧を測定していないとのことで、測定すると192mmHg/122mmHgと高値を示している。入院予約となったため、ベッドの調整が済み次第、外来から本人へ連絡することとなっている。

・寺沢　彩　様～婚約が決まったと報告をしている。仕事をしすぎると足がだるい感じはあるが、日常生活には支障がないとのこと。

・青木　紀子様～4/30に変質者に遭ったことについて医師に報告をしている。対処については良かったと医師より評価を受けている。その件があってから眠れないことがあり、ブロチゾラム、レキソタンが不安時で追加処方となっている。

・中村　茂　様～長々と医師に話をしている。足の痛み等について訴えており、本来は自分でやらなければいけないことも世話人に頼もうとしていることがあるとのこと。

・板橋　利美様～土曜日に飴を14個（一袋）食べ、下痢をしたと報告し、食べ過ぎであるとの指摘を医師から受けている。体重の増減について青風荘スタッフから医師へ報告している。

・倉橋　生子様～昔の自分の写真を医師に見せているが、本日でその写真を見せるのは2度目である。話を自ら切り上げることが出来ずにいる。
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※火災発生時

	１）火災警報機の警報音を聞いたら「出火場所の確認」
	①自動火災報知設備の受信機のある１階ｽﾀｯﾌﾙｰﾑに駆けつける。
②受信機の火災報知器連動操作盤の明かりのついているところを探し、警戒区域図面と合わせて見て出火場所を確認する（指差し呼称２回）
※PHS175を持っているスタッフは、通報連絡係に渡す。

	
	③利用者様に声をかけ、その場に待機して頂く。
1F：玄関前に集合
2F：テレビ前廊下に集合

	２）出火現場の確認
	消火器を持って、出火場所へ急行し、火災を発見する。

	３）初期消火実施
	①初期消火失敗後、SGM（不在時は、その日のリーダー）に連絡。

	
	②初期消火失敗の報告を受け次第、防火管理者へ連絡。

	※下記の４）～６）は同時進行

	４）消防機関への通報

	５）施設内部への情報伝達

	６）区画形成

	７）入所者の避難誘導と残留者なしの確認
	①DC、DNC利用者様を避難誘導。青山荘前へ誘導する。
※誘導ルートは3箇所（ロッカー室は建物中央部のため）
A：玄関（1階喫煙所側階段を経由）
B：喫煙所側非常口（1階喫煙所側階段を経由）
C：浴室側非常口（非常階段経由）

	
	②3階に利用者様がいないか確認。利用者様がいる場合は、避難誘導。非常口から青山荘前へ誘導する。
※誘導ルート
屋上側の非常階段から降りる。

	
	※避難の際、リーダーは、当日の出欠がわかる名簿を持つ。

	８）人員確認
	人員の確認をし、通報連絡係に報告する。

	９）防火管理者、部門管理者へ報告
	リーダーは、小嶋SGMへ､人員と現状の報告を行う。
小嶋SGMは、防火管理者（菅原AOM）へ報告する。
※ＳＧＭと連絡がつかない場合は、ＡＯＭへ連絡、AOMと連絡がつかない場合は、IOOに連絡。


