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＜連絡事項＞

医師勤務変更

　　４月２日（土）当直　：　千葉良Ｄｒ　⇒　伊藤Ｄｒ

４月３日（日）日直　：　千葉良Ｄｒ　⇒　伊藤Ｄｒ

４月９日（土）当直　：　千葉良Ｄｒ　⇒　窪田Ｄｒ

４月１０日（日）日直：　千葉良Ｄｒ　⇒　窪田Ｄｒ
以上のように変更となります。

＜江刺家課長より＞

川端先生より先日の夜間の救急診療について以下のクレームがありました。

①救急当番ではないのになぜ当直医に連絡が来るのか？

②救急当番病院を紹介するように当直医が指示しなければならないのは看護側の指導不足である。

上記については全く看護側の手落ちですので謝罪しています。

今後同様のミスを繰り返さないように、チーフ業務について再確認すること。

特に電話対応についてはミスがくり返し起きています。北病棟スタッフにも協力してもらい、電話対応のロールプレイを徹底して行うこと。

なお、身体症状に対するスタッフ対応についてもクレームがありました。

久保澤英男様ですが、4時頃からけいれんがあり当直医に電話してもつながらないため何もせずに朝まで様子を見て9時に重責発作を起こしました。

確かに予測指示薬を使用するにあたり当直医の確認を得ることとなっていますが、その対処について川端先生からは改善を求められています。

今後院長も含めて対応を協議したいと思います。
　

　　＜病院幹事より＞

4/20（水）18：30より新人歓迎会「春の会」を開催致します。只今、会費5000円を徴収しておりますが、まだ支払われていない方は病院幹事までお願い致します。期限は今日までです。なお、Ｈ16年4月21日以降入職の方は必要ありません。病棟の方々は、当日の勤務がまだ発表されていませんが、準夜・深夜入り・遅番の方々には返却いたしますので、一度お支払いいただければと思います。ご協力宜しくお願い致します。　　　　　　　　　　　　　　　　　　
　・佐々木　淳様～左頬部の動きの鈍さについて主治より他科受診を勧められている事を連絡しています。４/１または４/２に面会に来るとのことです。

　

・中野渡　鉄男様～４月６日より、自己服薬管理７日分導入となります。

　　　　　　

＜受け持ち患者様ＮＣＰ評価・検討＞
松田　富雄様～息苦しさの増強あり。安静を促しますが、座っていると苦しく、立っていると落ち着くと話され安静を保つ事出来ていません。その為ケアプランを変更します。

＃１　息苦しさがあって、日常生活に支障をきたしている。

　　　（症状として、喘鳴、肩呼吸、両下肢浮腫等）

Ｐ１　楽な姿勢にて過ごせる様に促す。（ファーラ位）

２　症状の観察（呼吸困難、動悸、喘鳴、チアノーゼ等）

３　喫煙を控えて頂く様促す。

４　不整脈の有無

＜ＳＳＴミーティング＞
　Ａグループ：３月の短期目標評価と４月短期目標設定
　　全体的に明るく良い雰囲気で行う事出来ています。患者様も積極的に手を挙げロールプレイを行っています。各自、目標をレベルアップする事出来ています。
　Ｂグループ：３月の短期目標評価と４月短期目標設定
　　全体的に静かな雰囲気で行っています。発言も少なく、スタッフ促しにて

　行っています。落ち着かず集中出来ない患者様もおり、気分転換を図りなが

ら進めています。実行可能な具体的目標を立てる事が出来ています。

Ｃグループ：３月の短期目標評価と４月短期目標設定
　　目標に対して出来なかった所、苦労した所を聞くと、「分かりません。無い　　　　

　です。」と話される方が多く、次回の目標設定に時間を要していますが、スタ

ッフの介入により各自実行可能な目標を立てる事が出来ています。

Ｄグループ：３月の短期目標評価と４月短期目標設定

　短期目標の確認を行い、１つひとつ評価項目を確認しながら行なって頂いて
　ます。評価、短期目標を設定する事出来ています。
※次回は自己紹介の仕方をロールプレイします。　　　　
ＡグループとＢグループ

　　患者様に自己紹介の仕方を聞き、話し合って頂く。挨拶と名前だけでなく、

趣味や自分の特徴を加えた自己紹介が出来る様話し合い、ロールプレイを実

　施し評価する。時間があれば、相手の名前や趣味の聞き方についても話し合いロールプレイを実施する。

ＣグループとＤグループ

自己紹介の仕方を話し合い、実施する。ロールプレイでは、挨拶と名前

がはっきりと相手に伝える事（声の大きさや早さ等）を重視し行う。相手に

与える印象についても説明し、笑顔、視線についても評価し実施する。

＜精神科看護度検討＞

　松尾　優様～ＣⅢ⇒ＣⅣ、グループＢ２⇒Ｂ５で検討します。

　現在は、確認行動も少なくなり日常生活もスムーズになってきています。

　今後、社会復帰に向けたリハビリの必要性がある為。
















