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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＞

・2/12（土）1:00（深夜帯）より、疥癬の感染対策のため職員ロッカー室でバルサン散布を行います。それに伴い、2/11の日勤終了時には個々のロッカーの鍵を開けて置いてください。当日開いていない場合は庶務の方で開けさせて頂きます。また、2/11の遅番・③勤務・準夜勤務・2/12の深夜勤務者はその日に限り貴重品や私物を病棟で各自管理して下さい。

＜注目患者様NCP評価・検討＞

・織田　比佐子様～＃1．外泊訓練を行い、家事が出来るよう体力をつける。

現在週に一度のペースで外泊訓練を行っています。外泊の様子としては、布団上げなど体力を使う家事を手伝っており、徐々に体力はついてきている様子が伺えますが、衣類たたみ・食器準備など体力に合わせた家事を進めて頂ける様にご家族に伝えています。外泊より戻られた際は外泊中の様子をご家族より確認し、患者様の状態に合ったケアプランを立案して行きましょう。

また、ご家族の進めもあり、2/4より、毎食後15分間の肥満対策運動を開始しています。本人の負担とならない様、声掛け・様子観察していきましょう。

・駒木　洋士　様～＃1.体調の変化に気付き、話す事ができる。

環境の変化や、他者との関わりが少なくなった事など、日常の生活スタイルの変化で疲労感を話されています。関わりを多く持ち表情・訴え・気分の高まりなど観察していきましょう。

＜Dr安ケ平診察患者様＞

・駒木　学　様～自ら希望され、夜間眠れていると話され、次回定期より就床前薬のレボトミン2T→1Tと減薬になります。就床時間、中途覚醒など夜間の睡眠状況の観察と共に、ケアプランを立案しましょう。

＜皮膚科診察患者様＞

・木ノ下　ツヨ様～全身の急性湿疹は部位・処置と変わらず、継続指示受けています。

・松橋　清子　様～右耳部、急性湿疹治まり、テラコートリル軟膏止めとなっています。

全身の急性湿疹は軟膏継続の指示受けています。

・駒木　洋士　様～全身の急性湿疹は部位・処置と変わらず、継続指示受けています。

・平　　京子　様～全身の急性湿疹軽減診られず、臨時薬（タベジール）2T　2×ndE/7日分処方されています。

・冨田　司　　様～全身、急性湿疹と診断。デルモゾール軟膏塗布の指示受けています。

・北山　幸博　様～全身、急性湿疹と診断。デルモゾール軟膏塗布の指示受けています。

＜自己服薬＞

・本田　英之　様～疥癬疑いの為現在病室で服用しています。

・下村　藤江　様～１回チェック忘れがあり、声掛けをしています。確認を十分にしていきましょう。

・中野　三恵子様～１回のチェック忘れ、見せずに薬包を破ろうとする事が見られています。十分に確認していきましょう。

・庄子　まさ子様～2/2より自己服薬管理開始し、問題なく服薬管理できています。

・大橋　照子　様～夕食後、ベット臥床されていることが有り、声掛けをしています。服薬時間がまちまちのため、十分に確認していきましょう。

・船場　幸子　様～チェック欄の間違うことがあり、記入後再度確認していただきましょう。また、服薬セットなど自己管理に不安を抱いるので、随時かかわり、出来ていることを評価していきましょう。

・横山　耕生　様～勢い余り、薬包を破ることがありました。服薬の仕方など十分に確認していきましょう。

・菅井　浩子　様～現在詰め所管理していますが、問題なく服薬できています。

・堀内　泰子　様～2/2前後、幻聴より帰宅要望などの発言がありましたが、声掛けには拒否なく服用されています。詰め所管理は継続していきます。

・冨田　司　　様～1/21より自己服薬管理開始しています。食前薬も問題無く服用できています。食前薬服用時は、スタッフは忘れずに観察しましょう。

・阿部　喜江　様～2/1より自己服薬管理開始し、問題なく服薬管理できています。

・稲垣　恵理子様～2/1より自己服薬管理開始しています。説明に、理解乏しい様子で、服薬セット時に残薬をチェストにしまう事が見られています。本人も不安を抱いている様子もあり、随時観察、説明していきましょう。

・蛯名　勝幸　様～問題なく服薬管理できています。

・出川　功　　様～問題なく服薬管理できています。

・駒木　洋士　様～問題なく服薬管理できています。

・駒木　学　　様～問題なく服薬管理できています。

・宮本　健蔵　様～問題なく服薬管理できています。

・曽我　正子　様～問題なく服薬管理できています。

・宮　　陽子　様～問題なく服薬管理できています。

・吉田　富秋　様～問題なく服薬管理できています。

＜接遇改善勉強会＞担当：畑中

テーマ：事例　丁寧に対応したはずなのに起こってしまったクレーム

＊患者様自身も、安静を保つことや食事制限など本当は守らなければいけないことが分かっているのに、その気持ちを汲み込むことが出来ず一方的に非難をしてしまいました。

・患者様自身も喫煙に関して「煙草は害」であると知識として分かっていても、なかなかやめられないものでしょう。食事や嗜好品に関しても同様だと考えられます。

・やってはいけないと言われたりすると、逆にやりたくなる気持ちは誰にでもあるでしょう。自分の中の割り切れない理不尽な思いを認識していると、あまり相手を責めるような言動にならなくてもすむのではないでしょうか。

・相手を一方的に非難してしまった事に気がついたのですから、「申し訳ない」という気持ちを相手に伝えていきましょう。その上で、なぜ分かっている事を守れないのか、相手の話しに耳を傾けていきましょう。

・誰でも、自分で自分の行動を意思決定出来る能力を持っています。しかし、悩みや不安、イライラが心の中にあると正常の頭が働かず、理屈に合わないような行動をとってしまうものです。悪いと思っていながら守れないという事は、相手の心の中に、なにか引っ掛かる事があるのでしょう。その部分を「聴いてもらう」という事を通じて、相手が明確に出来れば、どうすればよいか考えられるようになるでしょう。

・スタッフが聴き手になって、患者様のモヤモヤを吐き出してもらえば、相手が分かっている事なら、正しい行動がとれるようになるでしょう。

































































































