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＜連絡事項＞

・12/25（火）クリスマス会がありますが、当日の日程表をデスクマットに挟めていますので、各自で確認をして下さい。また、当日のスタッフの服装はジーンズ可・質素な服装とします。

・オンコール、チーフの変更があります。間違いのないようにしましょう。

12/27（木）オンコール　小向SGM→中村SGMへ

深夜　松川Ns→松沢Nsへ

12/28（金）オンコール　中村SGM→小向SGMへ

・1/28（月）13：00から、保健所の立ち入り検査があります。詳細は後日お知らせします。

・医師の診断書の下で病欠をしているスタッフは、病棟SGMと面談等を行い健康状態の確認などをしてからの復帰となります。

・今年もそろそろ終わりに近づいています。年末の大掃除もやり残しのないよう、分担して行っていきましょう。

・庶務にて印刷を行う際、日付・病棟名・氏名・目的・枚数などの記載が徹底されていません。使用の際は必ず記載するようにして下さい。

・12/27（木）に皮膚科診察があります。その際、正月もあるので①2週間分の処方となるのか？②次回の皮膚科診察はいつなのか？③正月休みはいつまでなのか？をDr野沢へ確認して下さい。

＜患者様連絡事項＞

・下村　英三郎様～12/26（水）に退院後に住む物件探しのため、外出予定としていましたが「部屋が狭いんだよ」「下長（現在の部屋）に帰ってそこから通院しようかな？」と話されており、物件の見学をキャンセルしています。

・晴山　長司様～12/23（日）朝食を病棟ホールで召し上がって頂いた際に、朝食後薬を残していたみそ汁へ入れる事があり、日直医へ報告しています。12/24（月）の朝食後薬を昼食時に服用させるよう指示が出ています。また、12/24（月）に主治医へ報告し朝食後薬の不足分を補充するように指示が出ています。

↓

12/24（月）、主治医（Dr川端）より朝食後薬不足分1包を処方して頂いています。

テグレトール（100）1T（抗てんかん剤）

レボトミン（5）1T（精神神経用剤）

ヨウレバー（20）2T（肝臓疾患用剤）

コロヒポナリン（5）1T（強心剤）

バファリン（81）1T（その他の血液・体液用剤）

カマ　0.5g（下剤）　1×M/1日分

・八森　正様～他者へタバコを集る行為、喫煙後の後始末、シケモク等の問題行動が見られている為、スタッフ管理としています。1日10本とし、毎朝本人へ渡すようにして下さい。

・古里　勝友様～12/24（月）の御家族の面会があり単独外出承諾書の説明を行い、サインを頂いています。他科受診の際は、かかりつけの病院が遠方にある事もあり、なるべく御家族が付き添いをして下さるよう説明をしています。外出の際に着るジャンパーや靴がないため、12/28（金）以降に持って来て下さるとの事です。

・倉橋　生子様～12/24（月）妹様の面会があり「いろいろな所へ電話（イタズラ）をしていたり、周囲へ迷惑を掛けている」と話があります。妹様の旦那様の実家等へ電話等を掛ける・頻回に電話を掛ける行為があるとの情報提供ありますので、電話回数が頻回な場合は声掛け等を行っていきましょう。

・嶋本　岩松様～アルコール依存症治療プログラムも残り1ヶ月となり、今後についての不安があると話されています。具体的に何について不安があるかを言語化出来ずにいます。漠然とした不安ではあるが、誰かに話す事で不安が軽減するとの事でしたので訴え聞かれた際は傾聴して行きましょう。また、不安についても具体的に話せるように細かく尋ねてみて本人に考えて頂けるようにアプローチをして行きましょう。

＜週間連絡＞

12/24（月）　リネン交換

12/25（火）　クリスマス会

下村英三郎様…他科受診（単独）

12/26（水）　予定なし

12/27（木）　歯科診察（西スタッフ）

皮膚科診察（西→北へ）

12/28（金）　タオル漂白　モップ交換

もちつき大会（午前）

下村英三郎様…他科受診（他科薬処方ある為、スタッフ付き添い）

12/29（土）　嶋本岩松様…外泊訓練（12：00～12/30（日）9：00）

アルコール依存症治療プログラム・家族勉強会

＜Dr田名部担当患者様ケースカンファレンス＞

・倉橋　生子様～本人より便秘の訴えあり、定期薬にてセンナリド1T（下剤）が就床前薬で処方されていたが「これを飲むと下痢をする。もう少し弱い薬が良い」と希望あり、服薬変更となっています。12/25（火）夕食後薬から開始となります。排便状況の確認と観察をして行きましょう。

カマ　0.5g　1×夕後/3T（下剤）

また、左足に白癬が見られるため、ケルガー軟膏処方となっています。皮膚状態の観察をして行きましょう。

・田端　テル様～ここ数日、失見当識ようの発言見られ主治医へ情報提供しています。診察時に主治医より今日の日付けを聞かれ、初めは見当違いな発言聞かれていましたが訂正後は納得している様子見られています。「頭がごっちゃになっている」と本人からの訴えも聞かれている事あり、一度、頭部CT検査を行う予定としています。また、息子様から大晦日に外泊するようにと言われていたが、今はそれが心因的負担となっている様子伺えます。

・畑中　成夫様～本人より「アパートに服を取りに行って、よこまちにも行きたい」と外出希望聞かれています。主治医からは12/28（金）の午後で予定をしていましたが、ご家族へその旨を電話にて説明すると「逃げる事が心配だ。警察でも抑えるのが大変だったから…」とあり「今回は（12/28（金）の外出）見合わせて欲しい」と話されています。同内容を主治医へ情報提供して行きましょう。

・堀越　由紀子様～主治医より年末年始の外泊訓練について促されていますが、自宅には父様・姉様がいるとの事で本人が渋っている様子伺えます。

臨時処方が同内容で継続処方となり、以後定期薬処方となります。

・豊川　明男様～先週よりジプレキサ（精神神経用剤）を服用しているが本人より「飲んだ初日にアルコールを飲んだような感覚があり、眩暈や千鳥足のようなものがあった」と話されている事から、服薬調整を行っています。身体症状の様子観察を行っていきましょう。

ジプレキサ（10）1T

ヒベルナ（5）1T

ハルラック（0.125）1T　1×vds/13T

また、本人より眼の疲労感の訴え聞かれ、サンコバ点眼液（眼科用剤）が1本処方となっています。

・長野　房子様～主治医より、退院に向けて年末年始の外泊訓練を促されています。

・加賀谷　芙美子様～被害的な発言等なく比較的落ち着いている事から、リントン（精神神経用剤）が減薬となっています。精神症状の観察をして行きましょう。また、臨時薬処方が以後定期薬処方となります。

①リスペリドン（1）3T（精神神経用剤）

タスモリン（1）3T（抗パーキンソン剤）　3×ndE/6T

②ファモチジン（20）1T（消化性潰瘍用剤）　1×vds/6T

・藤井　博様～12/24（月）13：00帰院されています。妻様の葬儀等で飲酒の機会があったが「飲む気にはならなかった」「まだ気が動転しているような感じがある」と話されています。今後は、妻様が亡くなった事での書類の整理や養育権の問題、経済面の事などがあり、仙台に住んでいる息子様が保護者となる予定です。今後は仕事に関する事は職場の部下へ依頼すると話され、これから職場の人より当院に電話が来る可能性があるとの事で、病棟内線電話を切らずに本人に替わるようにとの事。また、電話回数が増えるため携帯電話の使用希望聞かれています。使用時は南病棟Ａユニット玄関にてスタッフ付き添いを条件に主治医より許可が出ています。（携帯電話はＢユニットスチール棚へ保管しています）また、臨時薬が継続処方となっています。

12/27（木）に本人より外出希望聞かれていますので、外出届けへの記入を本人へ依頼して行きましょう。また、外出の目的についても確認をして行きましょう。

帰院時、貴重品の持ち込みあり貴重品用ロッカーを使用しています。

通帳3冊・財布・実印と認印→ロッカー

携帯電話・ライターとマッチ→スタッフ預かり

＜業務改善ミーティング＞

・喫煙時、ライターが破損される事について

→破損が続いており、発注回数も多くなって来ている。また、夜間は気温が下がり点火しにくい事もある。

対策：22：00～5：00まではライターをチェーンから外してスタッフ管理にしてみるのはどうか？

・日用品発注について

■トイレットペーパー

→他病棟の患者様もリハプロ・OT時にトイレを使用する事がある。また、トイレットペーパーがまだ少し残っているにも関わらず新しいトイレットペーパーを貰いに来る事がある。（残り少ない物をトイレのゴミ箱に捨ててしまったり、何個もトイレに溜めて置く事がある）

対策：使用したトイレットペーパーの芯と新しいトイレットペーパーを交換する。

他病棟へ患者様の移動の際は、トイレを済ませて来て頂くよう依頼する。

OTでトイレへ行く際は、トイレットペーパーを使用分持って行くようにする。（以前、OTスタッフで試してはいたが、トイレに行く患者様にトイレットペーパーが間に合わなかったり、スタッフが追い付かない時があったとの事）

