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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＞

・八戸短大にて「看護研究の進め方」についての研修があります。参加希望者はSGMまで申し出るようお願いします。

・12/16（木）実地指導がありますので、カルテチェックや環境整備を徹底していきましょう。

・小坂Dr.診察について、診察介助につくスタッフの準備に不備があったそうですので今後診察介助についての説明会を行うそうです｡

・看護スタッフ対象に、検査データに関するテストを行います。スタッフファイルに入れてありますので、各自解答し11/10（水）までにSGMまで提出するようにして下さい。資料等を参考にして良いとの事です。

・スタッフファイルについて、連絡手段であり1つであり書類を長期的に保管しておく物ではありません。厚くなってきており、使用しにくい状況になってきていますので今週中に各スタッフは整理をお願いします。

・医療福祉学会について、カンファ内にて予演を行っていきます。早めに準備を進める様にしていきましょう。

・SST担当スタッフへ

　メンバー表について、手書きでの修正が多くなってきていますので更新をお願いします。

・ナイトプログラム担当へ

　各グループの人数が極端に不均一になってきています。またグループ目的に合わない患者様が入っているグループもある為、GAFや二軸評価をもとに再度グループ編制の見直しをお願いします。今週中に見直しを行い、来週にはカンファ内にて話し合えるように準備をしてください。

＜患者様連絡事項＞

・稲垣　恵利子様～咽頭痛、鼻汁の訴えあり主治医より漢方（小青竜湯）3P 3×vdE処方となっています。症状の観察を行っていきましょう。

・大上　なみ様～咳嗽、咽頭痛の訴えあり田名部Dr.より本日昼～PL3.0  3×ndE　　　2日分処方となっています。引き続き感冒症状の観察を行っていきましょう。

・ナイトプログラムについて

　古川　富蔵様～②グループ

　木村　義重様～③グループ

　上記グループにて導入となります。

＜週間予定＞

10/20（水）　寝具交換（布団カバー・シーツ・枕カバー）

             枕洗濯

10/21（木）　皮膚科診察

             心電図検査14:00～

             看護グループ内研修（看護初級・中級）

10/22（金）　歯科診察

             モップ外し

＜栄養士より＞

・残食チェック未記入（10/14）ありましたので、記入忘れのないようにお願いします。

・食事中の窒息による事故がありました。食事中の見守りを徹底し、事故のないようにしていきましょう。

＜転入患者様＞

・木村　義重様（55歳）

　主治医：猪股Dr.

主病名：統合失調症

　合併症：肝機能障害

　　　　　低カリウム血症

　　　　　甲状腺機能低下症

受け持ちスタッフ：佐々木（正）MNs・中村CW

入院形態：任意入院（H22.10.15医療保護から切り替え）

本日10:30療養環境変更の為、西病棟Bユニットから北病棟（303室）へ転入となっています。

　ご家族の支援状況は、毎月1回は差し入れを持って来ているとの事ですが医事へ預けるのみで病棟での面会はないそうです｡医事へも説明し、ご家族へは病棟へ来ていただき面会を勧めていきましょう。

　下剤での排便コントロールを行っている方ですので、排便状況の観察を行っていきましょう。

　合併症として肝機能障害や低カリウム血症の既往がありますので、合併症に関しての観察も必要となります。

食事→主食：常食（大盛り）　副食：常食

　GAF→31点（今後、再評価していく）

皮膚科診察→あり

　作業療法・リハビリテーションプログラム→Aグループ

　SST→2グループ

＜疾病教育について＞

各スタッフ進めていますが、まだ未実施の方もいますので進めていくようにお願いします。

・転入患者様→基礎コースで導入

・実施後、PCへの入力がされていないスタッフがいますので忘れずに入力するようにして下さい。

・実施後の記録用紙は、記入後SGMへ提出し確認を受けてください。

・来週からのカンファでは、実施後の評価を行っていく事とします。各スタッフは報告、評価できるよう準備をしていきましょう。

・ケアワーカーも出来るだけ同席し、携わるようにして下さい。

＜田名部　浩平様離院について＞

　今回で3回目の離院の為、ある程度予測できた事であった。

　前回は「母親に会いに行く」今回は「さくら病院に行く」と理由を話されており、自分の意思によるものか、精神症状に左右されたものかは判断しにくい状況であるが結果として無断離院となった。

→病棟スタッフ全員が離院のリスクがある患者様であることを把握し、所在確認や受持ちスタッフから再三にわたる外出についての説明を行っていた。

↓

病棟として介入できる部分は行っていた。

反省点として

　朝食事後、そのまま病棟に戻らず離院した為、食事誘導スタッフや病棟スタッフは十分に観察出来ていたか？前兆などの把握はできていたか？

　今後も同様のケースが考えられる為、転入してきた患者様に対して精神症状・行動の観察を行っていく。
































































