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＜連絡事項＞

· 本日より、通所リハビリテーション室に山下志穂さん（心理士）が勤務となりました。

· 4／14防災訓練があります。

· 課内研修が17：30～19：00が千葉記念講堂にて行われています。参加して下さい。

＜外来より＞

· 秋山　和子様～本日、シンラック液2本処方となっています。また、目の痒み訴え点眼薬

　　　　　　　　　処方となっています。

· 杉澤　恵子様～三戸中央病院で行ったDM検査の結果を主治医に見せています。結果は落ち着

　　　　　　　　いているとの事。夜は眠れていると話されています。お嫁さんの話はされません。

· 中村　鶴子様～眼球上転が一度あった事、薬の飲み忘れがあった事、報告されています。
　　　　　　　主治医より、今後飲み忘れの無い様に注意を促しています。

· 村井　節子様～本日の血圧176／94mmHg、頭痛等の自覚症状は無いとの事。現在降圧剤を服用

　　　　　　　　　されている為、そのままで様子観察としています。

· 加藤　大介様～弟様が仙台の大学に進学され、父母と3人の生活になったとの事ですが、「寂し

　　　　　　　　　くない」と話されています。

· 岩沢　正和様～「散歩をしている」と話されています。夜は、寝付くまで1時間位かかるとの事。

　　　　　　　　　日中は暗い気分だが、夜になると気分が良くなるとの事。現在体重89kgにて

　　　　　　　　　増加傾向みられています。（主治医に、増加の推移を報告する予定）

· 阿部　文香様～4／29～5／2ツアーで韓国旅行へ行くとの事。お母様は「心配だ」と話されていま

　　　　　　　　　す。具合が悪い時は、ホテルなどで休む様伝えています。また、衝動的に物を

　　　　　　　　　投げる事があると話されています。（ゲームソフトやリップクリーム等）

· 神山　和典様～「薬を飲んでいます」「仕事もしています」「生きがいを感じています」と話されて

　　　　　　　　　います。

＜利用者様情報＞

· 河村　哲久様～本日お父様が西病棟に移棟された為、今後河村様の体育館利用時は、病棟に連絡し

　　　　　　　　　本人と会わないように配慮してください。（河村様が、お父様の入院を、他利用者

　　　　　　　　　様に隠している為）

　　　

　　　　　　　　　

＜防災委員会勉強会～防災訓練について＞　　　　　　　　　

火災時緊急基本行動

	
	項目
	　　　　　　　　内　　　　　容

	１
	出火場所の確認
	①　最寄の火災受信機のある場所へ直行する。（途中で誰かに出会ったら聞く）

〔受信機設置場所〕

庶務管理室・北病棟スタッフオフィイス・南病棟Ａスタッフオフィス

南病棟Ｂスタッフオフィイス・西病棟スタッフオフィス

②　受信機の表示窓で出火場所（位置）を確認する。

	２
	出火現場の確認
	1 受信機で確認した実際の場所へ直行し、火災の確認をする。

2 途中で会った人には出火場所を知らせて、一緒に現場に向う。

	３
	消防通報
	1 消防機関へ通報を行う。

2 方法としては、火災通報専用電話、内線電話（699）、公衆電話からできる。

· 初期消火と同時進行で行う。（複数人数の場合）一人の場合は消防通報優先



	４
	初期消火
	1 消火器、または消火栓を使用する。

※天井や壁に火がまわったら、消火器は使用しない。

	５
	隔離室の解放
	1 隔離患者様がいる場合は、解放する。

2 可能ならドアが閉まらない様に鍵をかけた状態で開けておく。

※初期消火と同時進行で行う。

	６
	非常口の開錠
	①初期消火の失敗後、病棟に戻り電気錠をスｲッチで開錠する。

	７
	棟内への情報

伝達
	1 病棟内部に火災情報を伝達する。（患者様にも）

2 方法としては、放送設備、ハンドマイク、大声で叫ぶなどがある。

	８
	区画形成
	1 火災受信連動操作盤のスｲッチで作動させる。

2 手で引っ張って閉める。

※出火棟でない場合は、避難誘導してから区画形成する。

	９
	避難誘導
	1 自力歩行できる患者様を誘導する。

2 自力歩行できない患者様は、車椅子、シーツ、抱く、背負うなどの方法で避難介助する。

	10
	残留者なしの

確認
	①　ひと通り避難が終了したら、病棟内の部屋を全部見て歩き、残留者の確認をする。



	11
	人員確認
	1 避難場所で人数確認をする。

2 それぞれの避難場所の合計で最終人数の確認をする。


＜接遇委員会勉強会～3が月の接遇勉強会のまとめ＞

　デイケア内での接遇について3ヶ月間の勉強の成果や、改善点について検討しています。

· 3セクションに分かれているが、利用者様や家族に内容を聞かれた場合はどのセクションで

あっても把握しておくべきである。（自分のセクション以外ででも）

· ローテーションで色々な部署を見てきたがデイケアは接遇が出来ており、言葉も丁寧だと思う。

· 利用者様に待って頂く事もあるが、その際待ち時間や理由を伝えて不快な気持ちにさせないように配慮しなければならないと思う。

· 自分が分かっている事であっても、相手の立場になり分かり易く丁寧に話す事が大切だと思う。

· 無意識のうちに利用者様の名字で呼ぶ人と名前で呼ぶ人が出て来ている。名字で呼ぶ様に統一していかなくてはならないが、利用者様側の受け止め方が心配である。「様」をつける呼び方についても同様である。

· 電話対応時、「電話が遠いようですが…」と伝えたら、怒り口調で話されたことがあった。話し方にも十分な注意が必要だと思う。

· 電話での対応は表情が見えない為、受け答えが難しい。クレームの場合も、ただ謝るだけでなく

誠意を持った対応が大切だと思う。




















































