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＜連絡事項＞

· 第６回院内研修についてご案内します。
　日時：平成２０年１２月４日（木）　１２月５日（金）１７：３０～１８：３０
　　場所：青南病院　４階　メモリアルホール
　　内容：「精神保健福祉法について」　　講師：末政　絵美PSW　山田　忍PSW
· Ｂユニット内にある引き出し（パソコンの机の下）の整理を行いたいと思います。

必要ないものは全面的に処分して行く方向ですので私物や必要なものを入れている方はいったん持ち帰っていただきたいと思います。期日は12/10（水）です。
· 東Ａの工具類はテレビの下に保管してあります。

· 東Ａの個室は朝のケア調整の時に分担を決めて必ず掃除して下さい。

· 東Ａの8号室トイレの常夜灯交換しています。

· ガーデニィングチェアが2脚破損している為破損伝票提出しています。　

· 夜間の休憩室の床が浮き上がり剥がれている為破損伝票提出しています。

· 東Ｂから南病棟への自動ドアに不具合があるので破損伝票提出しています。

· 破損が修理・点検が完了したら、直ちに東ＳＧＭに報告して下さい。

· 検査管理伝票には必ず採血実施時間を記載して下さい。

· 佐々木　忠晴様が本日14：00に西Ａユニットへ転出になります。　

· 接遇向上・苦情相談対応委員会から11月前半の意見箱解答の報告です。患者様に対するスタッフの介入不足からくるともとれる内容が多くあります。きちんと話しを傾聴し、共感することで安心される内容です。介入方法は十分注意して行きましょう。　　　　　　

・プロセスレコードの研修の案内です日時：12月11日（木）　17：30～
場所：病院2階会議室　　講師：佐藤ＡＯＭ
職種関係なく全スタッフ対象ですので参加して下さい。
· 来週より定期採血が開始となります。日程・物品の準備は佐々木MNs・松橋Nsが担当です。

· 12/4（木）松橋　清子様・12/8に認知症の方が入院予定となっています。

· 12/1より鍵の個人持ちが開始となっています。鍵の管理を慎重に行って下さい。

　　鍵使用注意事項

　　・スタッフオフィス鍵は原則個人で管理を行って頂きます。

　　・退社時は鍵ＢＯＸへ返却して下さい。

　　・返却忘れ3回、また、不適切な使用をした場合は使用中止とします。

　　・スタッフ間での鍵の貸し借りは禁止とします。

　　・無断での合鍵作成は禁止します。また、紛失時の鍵作成は個人負担とします。

　　　※合鍵作成した場合は番号で判明します。

　　・紛失時は直ちに所属管理者へ報告して下さい。　　

・全体連絡会議、東病棟の出席率が悪いです。タイムスケジュールを組んで、来週からは出席できる体制にして下さい。

＜患者様連絡事項＞

· 吉田　光良様～発熱あり、採血実施しています。結果はＦＡＸで連絡があるのでの準

夜スッタフは忘れずに川端Ｄｒ（携帯）へ報告して下さい。本日、採血したため、定期採血はいらないとの事です（主治医より）。

· 畑山　広志様～巴様と会話がかみ合わず衝動的に顎と腹を殴る暴力行為があり主治医　

に報告し、13：00～終日隔離開始となる。入室の拒否はなく、ボディェックも拒否なく応じている。主治医より、本人に「どうして巴様を殴ってしまったのか？考えるように。今の自分の心境や今後についてなどをまとめて紙に書いてみるように」と促がされている。そのため、隔離室内に鉛筆と紙は入れても良いとのこと（ただし、書き終わったら鉛筆は回収すること）。明日(12/4・木)も診察予定。本人、書いた内容によって隔離室の入室期間が決まると思っている様子（良い内容を書けば短い期間で出れると思っている様子）ですが、主治医いわく「書いた物は見せても見せなくても良い。明日の診察で、あなた（畑山様）が見せたければ見せればいいし、見せたくなければ見せなくてもいい。いくら、どんなに良い内容を書いても、すぐに出れるとは限らない。いつ出すかは、私の判断で決めます」と説明しています。今後も本人の状態観察に努め、今回の件についての振り返りを促がしていきましょう。

・大久保　まつえ様～12/3の10：40生あくび、両眼球左側への上転傾向、左瞳孔対抗反射なし（右対抗反射はあり）、痛覚反応はあり。11：00左手掌握反射なし。12：50体温37.2℃、脈拍82回/分、血圧131/77mmHg、ＳＰＯ２98％、生あくび、追視なく、意識レベルの低下あり、左眼の対光反射なく、両眼球とも左側への偏視傾向あり。右上肢の脱力あり、至急採血、頭部CT検査の指示あり施行する。CT検査により左脳梗塞疑いの所見あり、採血結果はＦＡＸで連絡があるのでの準夜スッタフは忘れずに田名部Ｄｒ（携帯）へ報告して下さい。水分（1500以内）摂取行う。夕方、市民病院へ転院となっています。

· 坂本　たみ様～食事摂取量が少量の為カロリー不足の為、粥・キザミ・全トロミ半分

　　　　　　　　　アイソジェン毎食1パックに変更になります。朝、牛乳→ヨーグルト

　　　　　　　　　に変更になります。

・早川　忠様～12/5日介護認定調査を行う予定になっており、時間は後日連絡がきます。

・成田　勝弘様～本日、主治医面談行う。最初に、本人に関する方針（担当福祉・母様・SW山田・東S.G.M.）を話し合う。方針については、主治医より「11/8入院で約3ヶ月は診たい。1月いっぱいまでは入院してもらう予定」とのこと。母様はこの事に関しては納得。その後、本人にその事を説明。本人は不満の言葉や態度を表出している。「12月いっぱいで帰りますよ」「火・金のプログラムを毎日つめればすぐ終わるでしょう」「看護婦は時間に来ないし」と不満を話している。担当福祉・母様・病院スタッフが、その都度、説明するが納得はできていない様子。今後の本人の状態に注意して下さい。過去に自殺企図もある患者様なので、本人のサインを見逃さないようにしましょう。

・杉澤　恵子様～本日、八戸赤十字病院消化器科受診。検査結果などを聞いてきており、消化器科の受診は本日で終了となっています。詳しい結果（紹介状の返事）は、主治医宛に日赤病院Drより送るとのこと。弟様の話では、消化器科は異常がなかったとのこと。しかし、背部にしこりがあり整形外科受診を勧められ、来週頃にでも行くことを勧められた。整形外科は予約できないため、直接の受診になるとのこと。弟様より12/9の受診希望となっています。

注）明日(12/4・木)のリーダーは、申し訳ございませんが、この件を主治医に情報提供をよろしくお願い致します。また、弟様よりの外出届けも主治医へ確認お願い致します。

・八木橋　牧男様～ベッドコントロールにて、条件付きで川端Drより許可が出ています（東D→西A）。その条件としては・・・。

1 原則として入院期間は3ヵ月としてもらい、入院日より3ヵ月で退院してもらうこととする。

2 万が一、3ヵ月を過ぎるようであれば、3ヵ月を過ぎた日から、西A（個室対応）より西B（大部屋対応）に移動してもらうこととするとの条件が出ています。

注）明日(12/4・木)のリーダーは、申し訳ございませんが、この件を主治医に情報提供をよろしくお願い致します。主治医より移動自体の許可は頂いていますので、指示箋を頂き移動させて下さい。よろしくお願い致します。

・川村　和則様～体重増加・コレステロール高値のため、糖尿食20単位（1600kcal）より1500 kcalへ変更となっています。

,<隔離室患者様ケース検討＞

· 畑中　成夫様～　

女性患者様に対しての逸脱行為、事実の認識が乏しく罪が重いことを認識して行くように関わって行きましょう。

· 小笠原　久年様～

本日のリハプロはスタッフ付き添いで、体育館にて行っています。落ち着いては居ますが、隔離室になぜ入って居るかを認識して関わって行きましょう。

· ＜学習会＞

病棟実績について

・勤務人数の体制に合わせて病院の収入は定められている。基準をクリアしていることが

　前提である。スッタフが出来ることは欠勤・遅刻・早退しないことですので、自己管理

　には充分気を付けて行きましょう。　　　　　　　　　　　　　　　　　　













