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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。

＜全体連絡＞
・3/26(火)～3/28(木)中級昇格試験実施。

・4/20(土)六角堂祭、春の会実施。

・各種提出書類について、管理者印は慶長JGMが捺印する為、忘れずに提出すること。
・年次有給休暇を申請したら慶長JGMへ報告すること。年休希望を記載できるカレンダーを準備している為、各自確認して記載すること。

・行動観察メモ、下半期人事考課表の作成を進めておいて下さい。

＜研修案内＞
〔外部研修〕
・3/23(土)アルコール関連の研修会が青森市で開催される。詳細は部署宛てのWIZメールを確認すること。

・3/28(木)認知症セミナーの案内があり、詳しくはWIZ掲示板を確認すること。

＜各種締め切り＞
・疾患別診療計画書（医師評価必要な方の分）3/25（月）までに慶長JGMへ。書式内の意向聴取者は馬場の名前を入れること。

＜利用者様情報＞
デイケア
・駒木　洋士　様　～腰痛が出現し整形外科を受診するため欠席したいと本人から連絡がある。腰痛の原因について問うと昨日墓参りの際に腰を捻ったとのこと。上記から腰痛のため欠席となる。

・田向　玲美　様　～本日体験利用実施している。様々な利用者へ明るく声を掛け、交流していることが多い。他利用者様が話しえ終える前に話始めたり、退所した方の個人情報を話す事がある為、話して良いタイミングや内容を考えてから話すこと提案すると、「そうだよね。話し途中で私が言ったら気分悪くするもんね。個人情報は言わないようにしなきゃ。」と返答し、振り返りはしている。話し続けることについて「沈黙が嫌なんですー」と話している。プログラムの参加状況、他利用者様との交流状況を確認していく。

・上川原　豊　様　～来週火曜日に薬調整の為に主治医面談をしたいと言う。調子が悪いのか聞くと、「まぁちょっと。ここでは言えない。」と言葉を濁している。その後、主治医面談について「手や足の痺れは精神科の薬を飲んでいるからだって整形外科の先生が言うからさ。その相談をしたい。」と話している。

・佐々木　常夫様　～デイケアを変更したいと希望がある。その理由について「32年前の悲劇です。家庭がめちゃくちゃになりました。わたしは無理やり入院させられたんです。税金でも青南病院の利益にしたくないんですよ」と話すため相談支援専門員へ相談するよう助言している。

・川口　尚良　様～「担当スタッフを困らせようとスリップを考えたんだけど自分が困るからやめた。気持ちよく送り出しますよ」と担当スタッフへ話している。

デイナイトケア

・板橋　利美　様～青風荘より情報提供があり、3/1（金）スタッフ代行の買い物について、買い物リストの内容がいつもより多く、スタッフが減らすよう介入しているが、強気で物事を言い返してきたり、1人でタクシーで行くと言い出したりと普段より聞き入れることができなかったことがあった。今朝、買い物についてスタッフが確認すると表情硬くし、今日の買い物代行は依頼しないと話し、明日スタッフ同伴での買い物をすることになっているとの訴え聞かれていたが、スタッフでそのような取り決めは行ってなかったとのこと。来所後に同様の訴えをすることはない。
・馬渡　武光　様～青風荘より情報提供があり、食事中にむせ込むことがあり、その際に口に含んだものを吹き出してしまう為ミニテーブルにて食事をすることとなっている。用意された際に事態を理解できていない様子だったが、スタッフから説明をすると納得し応じていたとのこと。来所後は同様の訴えをすることなく、問題なく過ごしている。
・小笠原　富治様～青風荘より情報提供があり、21時頃スタッフに4日程便が出てない為、シンラックが欲しいとの訴えがある。詳細を確認すると昨日少量の便が出ており、腹部の膨満感等の症状もないと話している為、様子観察するよう伝えているとのこと。
・倉石　ヨシエ様～青風荘より情報提供があり、本日で排便が4日出ていないとのことで、午前の段階で排便がない場合はアローゼンの服用をする予定であるとのこと。本日、昼食後の時点で排便はなくアローゼンを服用するかを本人に確認すると拒否なく応じ服用している。
・大下　良悦　様～午前のエアロビクス参加中に自身の手帳を見る、スタッフに入浴場所の確認をする等の場にそぐわない言動がある。午後より目を瞑りながら表情を硬くしていることが目立っており、他者が入浴中で入浴できない状況でも浴室に行こうとする等、普段行っている日課に声掛けを要している。声掛けには拒否なく応じているが、直ぐに行動を始めようとする為、繰り返しの介入を要している。体調については「大丈夫」とのみ返答し、本人から何か訴えが聞かれることはない。
・倉橋　生子　様～本日、当院退院となり、3/25より正式利用開始予定。

ナイトケア

・特記なし
＜外来患者様情報＞
・櫻川 貞二様～身体が不自由はのは相変わらず、と。飲酒について質問すると最初は飲酒を否定するが、少し深く質問すると飲酒をしたことを認める。自分としては酔っていないので飲んだうちに入らない、などと話す。スリップしたことに対しては罪悪感なく、ごまかすように話す。回数や量もごまかす。（月に5回くらいかな、焼酎をストレートで200mlくらいだけ等。実際は焼酎720mlを2日で空けている）今の所は息子が飲酒を管理しているため連続飲酒には至っていないようだが、息子への疾病教育も検討する必要があるかと思われる。再度断酒の必要性について説明。 レグテクトを再開する。定期採血実施。
・津嶋　イチ子様～なんともないです、と。昨日親戚と外出してきたことを楽しそうに話す。採血、頭部CT、心電図結果について説明。処方継続。
・古舘　正行様～著変なし。採血、頭部CT、心電図結果を説明。処方継続。
・中村　鶴子様～最近の様子としては、特に変わったところもなく経過している。本人の方からは「心のなかでもやもやしたのを感じるんですけど」の話がある。憂うつな気分は生じるがさほど多くはない。仕事の方は集中して行っていて、これまでと同じ内容で行っていた。充実感ももてている。夜は眠られている。楽しみの時間はあり、図書館に行って本を読んだり、音楽を聴いていたりしていたが、楽な感じはあるようである。
