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出席者は記録者が印を付ける。出席できなかったスタッフは、記録を読んでから欄に署名（印）する事。

＜連絡事項＞

· 本日看護グループ内研修があります。
テーマ：「精神科疾患の理解②」
対象者は卒後1～2年の看護スタッフと、介護スタッフ全員となっていますので、対象スタッフは参加するようにして下さい。

・環境整備担当より、今月の清掃場所は患者様居室の窓拭きとなっています。各スタッフは空いた時間を利用し、協力し行なっていきましょう。ホワイトボードに予定表を貼ってありますので、終わった所にはハンコを押すようよろしくお願いします。

＜患者様連絡事項＞

・３０８号室の稲垣様と清川様ですが、清川様がコンセントを使用するという事で、べッド交換し移動しています。

・昨日のナイトプログラム、役員選挙にて、会長：大下　良悦様、副会長：日向端

　庸男様、書記：木村　梅子様に決まりました。

・服薬モジュールを２５日までに行って下さい。服薬担当の方で用紙を入れる袋を準備して置きます。

・木村　梅子様～お盆外泊の日程は決まっていますが、時間が分からない為確認していきしょう。

・東海林　康之様～昨日の診察時、青山荘入所が決定した事を主治医より伝えています。山田ＰＳＷの方から、次兄（信行様）へ連絡しています。入所日には入所契約を行う為、ご家族にも同席来院して頂きたい事、入所に必要な物品（寝具や食器など）を用意して頂きたい事を伝えています。次兄としては仕事等の都合もあり、入所を８月１日にしたいとの事です。その間に家族間で、入所となる事の情報交換などを行っていくとの事です。保護者は次兄（信行様）で第２連絡先は弟（義光様）となる予定です。青山荘の日課や入所料などの概要を説明しています。本人は退院について「お盆頃が目途かな」と話されており、退院の日にちについてはご家族とも相談し決めて頂きます。今後、本人は６時に起きる目標を立てて行きますが、スタッフも、６時に起きられるよう介入していきましょう。

・八木橋　牧男様～本日保護者（清水千恵子様）より電話連絡あり、昨日本人実家（次兄宅）へ清水氏より、今後について話し合う為に電話連絡をした所（父91）が静脈破裂（詳細不明）により危篤状態となっており、不在であったとの事。本日朝、再度連絡した所、父は死去したと報告されたとの事。清水氏より本人を死に目に合わせる様に依頼したが、多忙である事や本人の病気について世間体等を気に掛け連絡も本人にしない事や実家にも外泊もさせる予定はないと伝えられたとの事。

清水氏より当院へ連絡があった後、当院から次兄（大沢俊夫様）宅へ、電話連絡しています。次兄は父の葬儀等の手続きを行なっているとの事で不在。次兄嫁に上記情報を確認。今後は予定として今月２４日に火葬、２６日に葬儀が行なわれる予定との事。次兄としてはその様な際は親戚が大勢集まる為、本人がアルコール依存症で入院中である事、以前のような状態ではない事、離婚した事などを知られる事を懸念しているとの事。当院からは本人の人権も守りながらの治療でもあり、本人に父の死を知らせない事や、医療機関から知らせる事は治療環境上も悪影響を来たす可能性がある事を伝え、葬儀に出られなくても、直接本人へ父の死を伝えたり、相談して葬儀前（火葬）に自宅へ連れ父に会わせる事などを行なって頂くよう伝えている。また、治療への協力という形でもあり、協力が今後も全く無い場合には、家族のもとに退院して頂いたケースもこれまである事を伝えています。次兄より改めて当院に連絡を頂く事としています。日中に電話があった場合には山田ＰＳＷへ連絡して下さい。

夜間に電話を受けたスタッフは、上記内容を周知し対応宜しくお願いします。また、主治医より、お兄様の本人への対応が決定するまでは、本人へは知らせないようにお願いしますとの事。

＜皮膚科診察＞

・日向端　庸男様～本日の皮膚科診察にて、両下肢の掻痒感が続いている為、タベジールが継続処方となっています。

　　　　　　　　　　患部の観察・掻痒感の有無の観察・確認を行っていきましょう。
＜注目患者様ケース検討＞

・柳杭田　かつ子様～本日の朝食後も、洗面所に食べた物を吐こうとしている事がありました。理由を問うと「エイズが入っているから」と妄想に左右された発言聞かれています。食べた物を吐こうとする行為が続いていますので、レストランについたスタッフは注意して下さい。食事の後は吐こうとする行為がないか確認し、吐こうとしている場合は声掛けや現実検討を促し、やらないよう介入していきましょう。

　　　　　　　　　　現在自己服薬管理を行っていますが、服薬に来なかったり、声かけが必要となっています。今後も自己管理出来るか検討が必要な為、担当スタッフは服薬モジュールを早急に実施して下さい。また、昨日よりアマリールが0.5Ｔから1Ｔと増量となっている為、低血糖に注意して様子観察していきましょう。

・法霊崎　恵子様～肥満傾向見られ、体重減少を目的とし間食一日200kcalと本人様と決め、運動も行っていますが、体重の減少見られずにいます。日中、自室にて横になっている事も多く見られますので、

　　　　　　　　　ホールにて過ごして頂く様、声掛けしていきましょう。本人様は痩せる必要がないと感じている事と、買物状況もカロリーの高い物を購入し、隠れて間食されている状況が続いています。

今後担当スタッフは、一度買い物に付き添い、買い物状況を把握し、ジュースなどは０カロリーの物をすすめていくようにしましょう。

＜安ヶ平Ｄｒケース検討＞

・上村　みわ様～診察時、超音波については「嫌いです」身長については「伸びて

　　　　欲しい」と話される事あります。また、「全身が痛い・疲れやす

い。退院の訓練よろしくお願いします。」と話されています。

以前に、荷物をまとめている事や、1階に降りて行く事がありま

したので、本人の言動に注意し、所在確認をしていきましょう。

・法霊崎　恵子様～ＢＭＩ：27.2　体重：60Ｋｇあり、主治医よりダイエットしま

しょう。と説明され、「はい」と返答されています。間食の摂取

状況や買い物状況を観察・確認していきましょう。

・滝田　英人様～「今日おかしい眠くなる、作業中とろとろしてくる、夜、睡眠は

ぐっすりとれている、大体11時か1時の間に寝ている、起きるのは４時から６時」と話されています。睡眠状況を観察し、あまり遅くならないよう声かけしていきましょう。

・平　勝利様～作業にてパッチワークのきれを切っていると話しています。

体重66Ｋｇあり、かりんとうを食べ過ぎないよう説明受けていま

す。本人にはケアプランにもあげている為、カロリーの低目の物を

買うように説明していきましょう。

・大上　なみ様～ナパゲルン軟膏一本処方となり、自己管理出来ています。

＜服薬自己管理状況、評価、改善＞

・飯豊　信雄様～昨日の昼食後薬を、間違って次の日の朝食後を持ってくる事あり、

　　　　　　　　スタッフも気づかずに服用するという事がありました。本人も気

にされ「ごめんなさい」と反省されています。

・柳杭田　かつ子様～飲み忘れ多く声かけしています。服薬モジュールを即急に行

い検討していきます。

・現在、服薬チェック表には声掛けした内容については、個人情報の関係上記入していません。声かけした理由がわからない為、スタッフ用に内容を表にして記入し評価しては？との意見が出ています。

・外出泊している患者様が、どのように服薬しているか、ナイトプログラムで取り上げて、話し会ってもいいのではないかとの意見も出ています。

＜勉強会＞

· 救急につながる心電図の読み方

資料をもとに勉強会を行っています。カンファレンスに挟んでいますので、各自確認するようお願いします。

















































