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＜連絡事項＞

· 昨日電子錠の工事完了。

· グループ内研修が本日までの為、まだ参加していないスタッフは参加する事。

· エアロビの先生より、青山荘倉庫に蜂の巣が出来ていると情報あり。

＜外来情報＞

· 大久保　律子様～就床前薬が強すぎると訴えあり、減薬となっている。リスパダール液服用後より　　
　　　　　　　　幻聴が軽減したと話される為、１週間分処方となっている。
　　　　　　　　最近の様子として、「吐き気がする」と話されている。

· 横町　浩様　　～昨日の朝食摂取後、嘔吐があった事を報告されてる。「薬の副作用じゃなかな」
　　　　　　　　と話される為、外来担当医より関係はないことを説明している。デイケアの感想
　　　　　　　　について、「勉強ばっかりで、学校みたいだ」と話されている。

· 八木橋　牧雄様～10/1から民営化となる為、ナイトケアへの通所及び欠席の電話連絡が難しく
 　　　　　　　　なると小声で話されている。

· 井畑　光湖様　～昨日の夕方本人より電話連絡あり、「気分が落ち込む」「情緒不安定だ」「眠れ
　　　　　　　　ない」「幻聴がある」「死にたい」等と話されている。
　　　　　　　　受診時にも「熟睡感がない」と訴え聞かれており、レボトミンが１錠追加処方と
　　　　　　　　なっている。又、リントン１Ａ　アキネトン１Ａ筋注施行している。
　　　　　　　　昨日で生理が終わっているが、腹痛と胸の痛みが続いていると訴えあり、外来
　　　　　　　　担当医より様子を見るように説明を受けている。

· 田澤　勝敏様　～10/13にむつ市でのケア会議を予定しているが、詳細はまだ決まっていないと
　　　　　　　　報告されている。

· 伊藤　雄一様　～あすなろ交流会の実行委員を辞めることにしたと報告される。来週交流会の委員
　　　　　　　　が来る予定である為、その際にやめる旨を伝えると話される。前回採血実施し、
　　　　　　　　血中の鉄分が不足している事から、フェニレン１錠処方となっている。

· 関　秀治様　　～気分の落ち込みがあった事を報告されており、「料理教室がやりたくなくて･･･」　　　　　　　
　　　　　　　　と話される。外来担当医からは、ナイトケア・デイケアの利用と合わせて、現在
　　　　　　　　のペースを保つように説明受けている。

＜利用者様情報＞

· 種市　久子様～本日来所されている。スタッフへの話し掛け多く、子供や体調不良について話され
　　　　　　　ている。食事は「病院と同じ物は嫌」と話され拒否し、パンを持参している。
　　　　　　　次回9/29に来所予定との事。

· 井畑　光湖様～昨日本人から電話連絡が外来へあり、「死にたくなる」と話されていたとの情報
　　　　　　　あり。本日お母様より、当院受診予定の為欠席すると連絡を受けている。

· 村上　元道様～午前のプログラム中に卓球を行っており、その際に左足第１肢を捻挫したと訴え
　　　　　　　あり。若干の腫脹と発赤があるが、熱感はない。
　　　　　　　⇒　歩行時に若干の痛みがあると話される為、冷やして様子を見ている。

· 清川　厚子様～本人希望により連絡ノートを作成している。記入項目としては、バイタル・参加
　　　　　　　プログラム・食事摂取状況・本人の振り返り・スタッフからのコメントとなって
　　　　　　　いる。
　　　　　　　⇒・15:50からの10分間を利用して、本人とスタッフで1日の振り返りと、本人
　　　　　　　　　が来所できた事を評価してノートに記載していく。
　　　　　　　　・ノートについては本人の所持して頂き、青山荘スタッフへも確認して頂くよう
　　　　　　　　　説明している。

田中　正士様～先週の外来受診時に、通所で実施しているエアロビについて、「横に動く動作を
　　　　　　　すると腰が痛くなる」と訴えることあり、外来担当医からも本人に合った運動を
　　　　　　　するようにと指示受けていると、青風荘より情報あり。
　　　　　　　⇒　本日、エアロビの講師と今後の実施内容と、メンバー分けについて再度検討
　　　　　　　　　予定である為、上記内容についても確認していく。

＜事故報告・検討＞

・昨日鹿原博夫様が、喫煙所内で転倒し、左眉脇に２cmの裂傷、左頬部に１cmの擦過傷を負っている。

○事故内容詳細

19:55他メンバーより「鹿原さんが倒れた！」と大きな声で報告あり。

　　　　喫煙所内で鹿原博夫様が左顔面を抑えて立ち尽くしており、床に出血痕が多数あり。「ふらっとして頭を壁にぶつけた」と、本人からの報告を受け、意識もはっきりとしている。

　　　　創部を確認し左眉脇に２ｃｍの裂傷、左頬部に１ｃｍの擦過傷を確認。

　　　　裂傷部からの出血が認められた為、本人へ創部を圧迫しているように説明。

19:58ホールに移動し、椅子に座って頂いている。創部確認しているが止血していた為、消毒後に伴創膏保護している。又、バイタル測定しているが血圧126／80mmHgと異常は見られない。

本人に再度場面を確認すると、「タバコを吸って、立とうとしたらふらっとして壁に頭をぶつけちゃったんだよ。」と話される。

20:05不調の訴えなく帰宅。

○今後の対応について

· ナイトケアでの喫煙所使用時には、照明を使用する。（現在、虫が寄って来るのが嫌との事で、照明点灯時にもメンバーが消してしまっている）使用時にはメンバーへも安全の為であると、必要性を説明する。

· 喫煙時の体勢として、長時間居る場所ではない為、立位での喫煙をして頂くように声を掛ける。

· 急に立ち上がることでの身体への影響についてメンバーへ説明する。

· スタッフは、喫煙所の使用者と使用状況を把握しておく。

○夜間の事故発生時の対応について

· 現在消毒などの救急セットが通所にはない為、外来及び病棟から処置セットを借用している。青陽館への移動後、他部署への応援を依頼してからの時間もかかる為、通所内で処置が出来るように最低限の物を常備できるように検討。

常備しておきたい物･･･消毒・ガーゼ・湿布・判創膏　など

＜プログラム検討＞

○現在カンファレンスでのプログラム検討を月曜に設けているが、残り番などの都合上スタッフ参加者が少ない為、特定のプログラムの検討が出来ていない現状がある。

　⇒　比較的参加者が多い、金曜日へと変更することを検討。良ければ、10月よりプログラム検討を２週に1度、金曜に実施。

○デイナイトケア　プログラム検討

⇒作業療法・芸術療法の時間を設定しているが、２班に分かれることなく、全員を対象として同じ時間に実施している現状がある。

　現状での問題点

　・メンバー全員を対象としている為、作業に使用する道具が不足している。

　・全体を見ながら、同時に個別での指導を行うことが困難。

　・導入目的に添った効果が得られにくい。

今後の実施方法として

　・メンバーは全体を２班に分けているはずなので、2班に分かれて異なる内容を行って頂く。

・２班が同じ時間に同じプログラムとならないように、実施枠の組み直しを行う。

⇒10月から、新しい枠での実施が出来るように検討する。










