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＜連絡事項＞

・ＰＳＷより

現在、北病棟から数名青山荘への施設申し込みを行っており、又、現在申し込んでいない方で今後申し込みを検討している方も数名います。本人・職員から入所

までの経緯や今後の動きなどについて確認を行いたいという意見があり、青山荘
施設長（長谷部さん）と話し合いをしています。

現時点では入所申し込みの一番早い大下良悦様（担当：川端先生）の入所受け入

れ準備を進めている最中ですが、嘱託医からも入所要否判定を見送られている所

でもあるとの事。今後、施設へスムーズに入所して頂けるよう、医療機関側から
もさらに対象者・家族のニーズアセスメントから対象者の機能・生活能力の把握
と退院に向けての取り組み、および施設側との情報共有などを行っていく事、

施設と連携して行える体制整備が必要となり、その様な内容も含め、長谷部さん
にカンファレンスなどに参加して頂くこととし、来週より参加して頂くよう検討
しているとの事です。

・寝具交換について現在ロングサイズの寝具使用者が3名ほどおりますが、普通

サイズと洗濯方法が異なるとの事で、布団カバー・毛布カバーとも別々に出すようにとの依頼がありましたので、寝具交換日には気をつけて出すようにお願いします。

・現在自治会の新聞代の残金（1561円）をスタッフが預かっています。今後、その使用方法について、ミーティングの時間、議題に挙げて話し合って頂く事にしました。3/10（火）の準夜スタッフはフォローしながら介入お願いします。

・明日のリハプロ（各病棟での身辺整理・金銭管理）となっています。床頭台の汚れが見られる為、主に床頭台の清掃・身辺整理を行うようお願いします。

汚れのひどい方にはスタッフが介入していきましょう。
・中間サマリーを3/20（金）に作成して、SGMの方へ提出するようお願いします。

＜患者様連絡事項＞

· 戸賀沢　潔様～3/6（金）の室岡整形受診ですが、ご家族の都合により、3/7（土）

10：00～12：00（昼食あり）に変更になっています。診察時ご

家族の方にも一緒に付き添って頂き、先生からのお話しを聞い

て頂くようまた、病院受診以外は何処へも立ち寄らないよう、ご家族へ伝えていきましょう。

・駒木　洋士様～左背部に発赤あり、排膿のある為本日皮膚科受診しています。ア　

　　　　　　　　ズクロ軟膏塗布・ガーゼ保護の処置、セフジトレン3Ｔ　3×1

2日分（本日昼～）臨時処方となっています。

・清水頭　翼様～3/7（土）15：00～3/8（日）17：30まで外泊希望あり、主治医より許可となっています。

　　　　　　　　今回の外泊にて本人、トイレ掃除と皿洗いを目標とされていますが、家族交流や身だしなみ（シャツ出し）についても担当スタッフより話しています。帰院時には、洗顔の様子を含めた外泊中の様子、疲労感の有無など観察・確認を行っていきましょう。

・佐藤　惠圀様～本日7時10分に叔父様（佐々木　春雄様）が来られています。

昨日本人より電話があったからと2千円持参しています。今後もこの状況を対応していくのか尋ねると「電話があったから･･･」と話されています。又、本人は「妹の法事の為三戸の寺へ行く為に必要だった」と話されています。金銭面に関してどのようになっているのか等3/13（金）の退院前指導で確認して行く事とします。

・稲垣　恵利子様～お小遣いの残が少なくなってきた為、医事へ連絡、一万円届く予定になっています。

＜ＯＴ一週間報告＞

・木村　梅子様～作業では自分からパズルを希望し行っています。現在は集中力を保つ

事出来ています。一つ一つの確認行為、同じ確認も何度とされたりと、自分なりのこだわりがあり、納得するまで何度も繰り返しています。一つの事が出来るまでは時間を要し、柔軟性に欠ける部分があります。枠組が必要で新しい事への挑戦は難しいですが、出来ている所は自信をつけるように介入しています。

病棟より：確認行為は目立ちませんが、洗濯機や乾燥機の使用方法について説明

するも、理解力が乏しく変化に対する対応難しい。病棟内でも小走り

見られています。（レストラン移動時、買い物時など）スタッフの注

意など耳に入らない様子で、焦る気持ちからの行為なのか、ゆとりを持って行動するように伝えています。

＜川端Ｄｒ診察＞

・浅野　秀子様～両腕の痛みを訴えられ、ナパゲルン軟膏１本処方となっています。昨日の男性患者様との過度な接触（抱き合いキスをしていた）について情報提供しています。診察時、主治医よりその件について触れる事無く、服薬調整等もしないとのお話あります。引き続き他患者様との接し方、日課・プログラムの取り組み状況など、観察・確認していきましょう。

・山火　るい子様～先日、異常体験に左右され衣類を捨てる行為があった事を主治医へ情報提供しています。診察時、なぜそのような行為をするのか質問され「弟の声で捨てろと聴こえてきた」と話されています。主治医より聴こえてきたとしてもそのような行為は行わないよう伝えられています。引き続き、異常体験に左右された発言・行動の観察・確認、現実検討を促していきましょう。

・吉田　富秋様～歯の治療が終わり、本人より「普通のご飯が食べたい」との希望　　　　　　　　　聞かれ、食事形態が本日の夕よりお粥から常食の軽食へ変更となっています。

・稲垣　恵利子様～先日本人より外泊希望聞かれご家族へ確認、都合の良い日が決まり次第病院へ連絡入る事となっている事情報提供しています。診察時、主治医より外泊について質問すると「ダメだって」と返答される事あります。スタッフより先日、一緒に電話した時了解されていた事を伝えると「あぁ～そうだった」と思い出しています。おやつについて、１日３回希望され、主治医より制限はしていない事を説明され了解されています。

・柳杭田　かつ子様～先日の準夜帯で夕食時むせ込みあった事を情報提供してい

ます。診察時本人より「ご飯を食べてもお腹が空くんですよ。」

と話されていますが、2/12（木）の血液検査の結果ＨｂＡIｃ6.0で糖尿病の為、食事・おやつは現状のままと説明され了解されています。今後も、食事・間食摂取状況の観察・確認、誤飲・誤嚥のないよう声掛け、介入していきましょう。

・滝澤　久江様～腰痛あり現在歩行運動だけ行っていますが、主治医より今後は筋力運動も取り入れていくよう説明されています。担当スタッフはケアプランの検討お願いします。

・清川　厚子様～最近拒否なくプログラム参加出来ている事を情報提供、主治医よりこのまま続けるようにと話ありました。今週末の外泊希望あり

ご家族（夫）が了承されれば可能との事で主治医より許可が出ています。今後も日課・プログラムの参加状況の確認、参加拒否見られた際は、病棟日課への取り組みが本人の目標(退院)である事を伝えつつ、訴えを傾聴、日課・プログラムに参加できるよう関わっていきましょう。

・東海林　康之様～自ら、腹囲が4Ｃｍ増えた事を報告されています。主治医より「運動していますか？」と尋ねられ、「やっています。散歩とか、生活習慣プログラムでも」と話されています。あまり体重や腹囲が減らないようだったら、食事変更を検討していく事説明され、本人了解されています。

＜接遇委員会より＞

· 昨年9月～10月までの期間において実施した満足度調査ですが、アンケート項目
の他に当院へのたくさんのご意見をいただきました。満足度調査より、北病棟に対しての意見を検討しています。

1 1ヶ月に2回ぐらい買い物をしたいと思っていました。

・患者様の希望を聞き、納得出来る様に説明する。

②看護婦さんが責任を持って対応する所がある時には、ちゃんと立会いを忘れないように気配りをしていて下さった方がうれしいです。規則を守って対応してほしいです。

· 立ち会わなければならない時確実にする。（服薬・食事）

· 立ち会い方、誤解をまねかねない対応。

· 患者様の訴えに対して、待たせない。「後で」と言わない。「ちょっと待って」

という言葉は言わない。

本日は以上の意見が出ていました。スタッフの立ち居振舞いや言葉遣いでご家族や患者様の印象も変わりますので、気を付けて対応しましょう。

＜防災委員会より＞

・防災避難訓練について（夜間想定）　　

日時：3/6（金）13：30～　　
場所：北病棟キッチン

避難訓練行動マニュアル（北病棟訓練担当：中田Ns・土岐Cw）
１、出火場所の確認

①火災ベルが鳴ったら、火災受信機で出火場所を確認する。

２、消火器を持って出火現場の確認

①火事だと分かったら大声で「火事だ！火事だ！」と２回叫ぶ。（発見したスタッフ）

　　各病室、トイレ、談話室、洗濯室を確認する。

スタッフ１名は残留スタッフへ情報伝達し、自棟患者様を各ホールへ集め待機しておく。
３、初期消火

1 消火器にて初期消火を行う。

②初期消火失敗とし、初期消火に当たったスタッフが「北病棟が火事です、患者様は１階と５階に避難誘導してください。」と他の勤務者に伝える。
４、非常口の解錠

　①電気錠にてスイッチを解錠する。（訓練時は解錠しない。）

５、区画形成

①防火ドアは手で引っ張って閉める。

６、避難誘導

①患者様を1階五福側非常口まで避難誘導する。自力歩行出来ない患者様は車椅子、シーツや抱く、背負う等の方法で避難介助する。

７、残留者なしの確認

①各病室・トイレなど残留者がいないか確認し、確認した部屋はドアを閉める。（戸を閉める事によって残留者なしとする。）

８、人員の確認

①避難場所人員の確認しリーダーへ伝える。

　②報告を受けたリーダーは防災対策本部へ報告する。
※詳しい事は各自、防災訓練企画書を確認しておいて下さい

















































