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＜連絡事項＞

· ７月１９～７月２１までの間１７：３０～１８：３０までメモリアルホールにて、課内研修「食事援助について」（ビデオ学習他）があります。３日間のいずれかに参加して下さい。出欠はアンケート用紙にて確認されます。

・現在、ナイトプログラム企画検討の為、小舘Ｃｗが中心となり進めてています。

受け持ち担当の患者様のグループ分けを指示していますが、みなさんペアリングが

組まれた中で話し合い患者様の評価をしていますか?

4/16から受け持ち担当を改定をしましたが、ペアリングの主旨として、看護、介護をペアとして組んでいるのは、一人の患者様を捉える（患者様理解、評価等）にあたり看護的側面（看護学に基づいたケアの視点）と介護的側面（日常生活、ある意味患者様目線にたった視点）の両方から、話し合いペアの中で一緒に患者様に携わって頂きたいことが主旨としてあります。なお、3人体制については、新人職員を指導して頂く部分もあります。（ゆくゆくは2人体制としペアリングを考えています。指導は先輩職員の責務でもあります）何か質問に思うところがあれば質問にして頂いて構いませんので、今後ともチームとして協力しあい業務に臨んで頂ければ助かります。

· 現在回覧書類に関してのタイトルおよびファイル名の指示があり、現場での修正

作業を行っていると思います。指示のあった新しいタイトルやファイル名では、

作業では行いにくい点やその変更時期がいつからなのか？などはっきりしない

ことが多いような状況です。それらの疑問点に関して、次回の執行管理会議の

中で再度確認する事になりましたので承知お願いします。

＜患者様の連絡事項＞

· 上久保　善郎様～本日15:30より青山荘のスタッフと面談があります。

＜感染委員会より＞

　医療廃棄物処理コストの管理調査の為、下記のように一部の医療廃棄物の取り扱い

方法を期間限定で変更します。

（感染性ＢＯＸ・非感染性袋ともに処理代が1つにつき￥7,000となっております。）
①アイスマッサージ実施後の綿花（割り箸つき）

　現在、一般ゴミとして廃棄されていますが、それでは問題がある為、非感染性廃棄

用の袋に見立てた一般ゴミ用の黒い袋にアイスマッサージで使用した綿花（割り箸つ

き）だけを廃棄（アイスマッサージの綿花専用とする）し、1ヶ月にどのくらいのペー

スで1袋が一杯になるのかを調査したいと思います。調査後、廃棄量を考慮しながら

感染性とするか？非感染性とするか？を検討していきます。今回は、アイスマッサー

ジ対象患者様が在籍する南病棟グループと南山苑にて調査して頂きたいと思います。
②軟膏処置で使用したディスポ手袋とアルコール綿

　現在、非感染性として廃棄されていますが、出血等で汚染していない限り、当法人

では“一般ゴミ”として取り扱うことにしていきたいと思います。

（感染対策管理では、体液が付着しているものは“感染性”として取り扱いますが、

“汗”は体液として考えられていません。）

　しかし、こちらもコスト管理調査が目的であり、変更する事によってどれだけ非感

染性廃棄物量が減少するのかを調査する為のものです。明らかに体液で汚染されてい

る場合には、今まで通り感染性医療廃棄物として廃棄して下さい。
①②どちらも「7月16日（日）から傾向・統計が取れるまで」の一定期間での実施と

考えております。それらの調査結果を踏まえて、委員会で検討して当法人での廃棄方

法を決定していきたいと思います。ご協力宜しくお願い致します。
＜家族ケア担当より＞

· 現在患者様のご家族の面会状況等を調べ、疎遠になっているご家族のリストアップ

している段階です。御家族様の面会時、お盆外泊についての確認をしていきましょう。

＜リハビリテーションプログラム内容・経過検討＞

· 月曜日が振替休日の場合は、東病棟の皮膚科診察が火曜日になります。西病棟と一緒になる為、リハビリテーションプログラムに参加出来る人数が少なく、水曜日の

趣味活動と交換してはどうか･･･。今後も振替休日が何回かある為に、プログラム作成時に検討して欲しいという意見が出ています。

＜川端Ｄｒ診察・ケースカンファレンス＞

· 駒木　学様～本日昼食前に外出し、カツ丼とおにぎりを購入して食べ、レストラン

へは行かないことがありました。ご本人より、「今日はそうめんで

レストランのは美味しくないから」と不満を話されています。担当スタッフとして３食、食べて頂く事を説明していますが、本人より体重の事を気にして、食事を摂らない事もあると言われています。上記の事を情報提供後、主治医から陽性症状が強くレストランの職員への妄想がある為、レストランへ行きたくない時もあると考えられるので食事摂取有無より現在は陽性症状の軽減出来るようにしますかと話されています。診察時「以前耳元で聴こえていたのが遠くに聴こえるようになった」や夜間眠れずイライラしたり、プログラム参加中に壁を叩くなどの行為したと本人より直訴されています。幻聴が軽減した事で不安感となっていると話された事に主治医より、徐々に増薬して服薬を調整していくと伝えています。本日の夕から抗パーキンソン病薬タスモリン（1）２Ｔ～１Ｔへ減薬、精神神経用剤、リントン（1,5）１Ｔ増薬、ジプレキサ（10）２Ｔより３Ｔへ増薬、ジプレキサ（5）１Ｔ止めとなり、ロヒプノール(1)１Ｔがハルシオン１Ｔに変更になり、７日分の臨時薬処方となっています。本人の発言内容や行動、所在確認等に留意しながら、本人より訴えがあった場合は傾聴し共に対処方法を考えていき自分の症状管理ができるように介入し、夜間の睡眠状況等も把握して行きましょう。

· 柳杭田　かつ子様～お父様の面会時にお金がないと５千円をもらい、その５千円を

厨房のスタッフに渡すという行為がありました。幻聴に左右された発言あり「ビッグとスモールがご馳走になってるから」

　　　　　　　　　　　「厨房の人が早くよこせと言ってくる」からと行動化しています。ご家族の面会時にはお金を渡したかの確認する事をスタッフ統一し対応をして、差し入れやお金の授受はないかなどきちんと把握するようにしていきましょう。

　

· 村上　幸子様～８月11日（金）7:00～18:00浅虫水族館への外出となっており、

　　　　　　　　　お盆外泊については帰院時に連絡するとの事を報告しています。

· 平　京子様～血圧高値（拡張期）の為、降圧剤アーチスト1×１Ｔ朝食後に処方と

なっています。引き続き血圧測定後の値に周知し身体症状を確認して行きましょう。

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　

































