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＜連絡事項＞

・薬局より、薬剤の採用・削除に関する連絡が来ています。

【削除】消化性潰瘍治療薬（H2-ブロッカー）アルタットカプセル75mg

→11/23（月）よりファモチジン錠20mgで処方を行う事になります。

・11/23（月）17：30より、第7回院内研修があります。

・12/9（水）10（木）17：30より、第2回法人研修があります。

・Forの写真の投票は締め切りとなりました。ご協力ありがとうございます。

・年末調整の書類が届いています。必要事項を記入し、12/4（金）までに総務・田

中さんへ提出して下さい。

・ご家族が面会に来られた際、年末年始の外出・外泊に関する促しをして行きまし

ょう。

・年末に近付くにつれ、行事や外出・外泊も多くなって来ています。服薬に関する

ミスを減少させる為にも、ダブルチェックや服薬担当者以外のスタッフも確認を

行うなどし、間違いのないようにして行きましょう。

＜患者様連絡事項＞

・江刺家　陽輝様～セフジトレン（抗菌薬）がなくなる為、11/24（火）に野沢Dr

へ確認を行うようにして下さい。

・清川　厚子様～感冒症状軽減された事から、総合感冒薬が11/23（月）昼食後より

飲み切り止めとなっています。引き続き、感冒症状の有無の観察をして行きましょう。

・板橋　雅勝様～義歯を破損したとの事で、11/23（月）昼食より食事変更を行なっ

ています。常食・全粥となります。11/27（金）に歯科受診予定となっており、予約済みです。

・鈴木　茂子様～胃痛、胃部不快感があるとの事で食事の残食等見られていましたが、主治医より様子観察の指示が出ています。引き続き、胃部不快感や胃痛の有無の確認、状態観察をして行きましょう。

・菊地　明子様～感冒症状軽減された事から、総合感冒薬が11/23（月）昼食後より

飲み切り止めとなっています。引き続き、感冒症状の有無の観察をして行きましょう。

・井上　和美様～咽頭痛があるとの事で11/23（月）夕食後より、レスプレン（20）

3T　3×1/3T（鎮咳去痰剤）が処方となっています。咳き込み等の感冒症状の確認をして行きましょう。

・木村　梅子様～主治医よりご家族へ左足背・底の発赤、熱感、腫脹が継続している事、レントゲン検査の結果、ヒビなどは見られていない事を説明しています。11/24（火）15：00より室岡整形外科へご家族の付き添いにて受診する事となっています。引き続き、歩行状態の観察、疼痛の有無の確認を行っていきましょう。

＜週間予定＞

11/23（月）　なし

11/24（火）　症例検討会　13：30～　田名部Dr診察　16：00～

11/25（水）　リネン交換（毛布カバー）

11/26（木）　皮膚科診察　スピール膏貼付者なし

11/27（金）　歯科診察　駒木洋士様・板橋雅勝様

11/28（土）　ボランティア養成講座　10：30～10：50

11/29（日）　散髪者記入（準夜勤務者）

＜服薬ケア進捗状況＞

・佐々木　康子様～服薬モジュールの作成、自己服薬管理許可書の作成を行ってい

います。市島SGM・主治医の許可が下り次第、自己服薬管理（1日分ずつ）開始となる予定です。まずは1日分ずつを2週間実施して行く事としています。過去に大量服薬を行った経緯がありますので、服薬管理に関する勉強会や服薬の必要性について担当スタッフで実施する事としています。

・小泉　康政様～服薬セット方法は継続して実施して行く事としています。服薬ボ

ードへセットする際、日付が見えにくくなるので薬包の左側に大きく油性マジックで日付を記入するようにして下さい。また、昼食後薬に他科からの持参薬がありますが、当院処方のアスパラK（無機質製剤）を一緒にホッチキスで止めていますので間違いのないようにセットして下さい。今後、服薬の必要性、服薬に関する勉強会を担当スタッフにて実施する事としています。

＜疾病教室・家族教室進捗状況＞

・11月分に引き続き、12月も実施を継続して下さい。

・各月に振り分けを行っていますが、面会時等に行える場合は終了日を記載し実施

するようにして下さい。

・担当スタッフ以外のスタッフも実施する事が可能であれば実施をして下さい。

・ご家族の反応について→①過去の事、現在の状態を受け入れる事が出来ているよ

うに思われる。

②患者様への接し方、面会時の様子などから、患者様自

身を見て頂く良いきっかけとなっているように思われる。

③疾病に関する知識としても、患者様の事を理解して頂く良いきっかけになっているように思われる。

＜ナイトプログラム＞

・最近のナイトプログラムでは、30分間取り組む事が出来るグループが多くなって

きており、時間いっぱい持たないグループに関しても介入する事で30分間行う事

が出来ています。

・以前はトランプや絵文字しりとりなどを行っていても、他者との会話がなく黙々

と行っている様子が伺えていましたが、各グループ内で、会話をする事が定着し

て来ていると感じられます。

・⑤グループの患者様より、プログラムに関する要望が聞かれています。

【計画を立て街へ出掛けたい】

プログラム内で計画を立て、実際にグループで街へ出掛け、プログラムにて振り

返りを行う

→単独外出が許可となっていない患者様はどうするのか・付き添いスタッフが必要

　であるか・患者様同士だけで出かけて、事故や怪我をする可能性を考えると、実

際に患者様だけで外出するのは難しいと考える。

↓

　現時点では、計画を立て出かけた場合のイメージトレーニングをする方法をすす

　めていく。

【計画を立て何かを作って食べたい】

プログラム内で計画を立て、実際に作って食べ、プログラムにて振り返りを行う。

→まず、目的を確立して頂く。食事に関する制限がある方へは間食としてどう

するか、食べ物の成分・火の使い方・買い物仕方・金銭面について十分相談し

計画していく必要がある。

↓

主治医への確認等に日数を要する事から、ある程度の日数を確保し計画を立てて

頂く（2週間後など）事とし、誰が買い出しへ出かけるか、一人辺りの費用、何を

作るかを相談、スタッフへ報告をして頂く。その間、主治医への確認や必要であ

れば日中（土曜日や日曜日の日中）で行うなどの検討をスタッフが行う。火の使

用は日中、スタッフが多くいる時に使用して頂くように説明をしていく。次回のプ

ログラムにて実際に取り組んだ際の振り返りを行って頂く事とする。

↓

　食事に関する制限がある方については主治医へ情報提供し、意見を伺わなければ
いけない。計画を立てる話が出た場合でも、ナイトプログラムの実施報告に詳しく記録して下さい。ナイトプログラム担当スタッフは実施報告を都度確認しますが、リアルタイムで計画について相談・報告して行かなければいけないので、準夜スタッフは深夜スタッフへ申し送りをし、担当スタッフが勤務の場合は口頭でも報告して下さい。

















































