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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（捺印）する事

＜連絡事項＞
・教育委員会より

　医療福祉学会のＰＰＴ作成にあたり、視覚的に伝えるものであるという部分を考えて作成をお願いします。

・職員のインフルエンザ予防接種について

　10/21(金)・10/25(火)・10/28(金)が職員の接種期間となります。希望日の入力をしていない方は早急に入力して下さい。

　【予防接種手伝い】

10/21(金)→小笠原Ｎｓ・金井ＭＮｓ

　　　10/25(火)→久保Ｎｓ・天間Ｎｓ　　

　　　10/28(金)→藤原Ｎｓ・伊藤ＭＮｓ

・ライターの取り扱いについて

　他病棟にてライターが炎上するという事故がありました。北病棟では、患者様がライターの自己管理をしていますので取り扱いには十分注意して頂くよう、本日の準夜スタッフはナイトプログラムで患者様へ説明をお願いします。

・10/24(月)～11/1(火)まで川端Ｄｒ出張の為不在となります。

・浅野　秀子様の症例検討会について

　昨日、東病棟で行われた症例検討会に参加しています。

　主治医の方針としては、北病棟への転棟を検討しています。現在の精神状態は以前より良いと

の事。東病棟では、北病棟に転棟する為に必要なケアを考えていく事となっています。

　

＜患者様連絡事項＞

・大上　なみ様～鼻汁・嗄声あり、小青竜湯(漢方) 3Ｐ 3×vdE 3Ｔが明日の朝から3日分臨時処方となっています。食前薬となっていますので忘れずに服用して頂いて下さい。

　　　　　　　　引き続き、風邪症状の観察を行っていきましょう。

・布施　邦雄様～鼻汁・咳あり、ツムラ葛根湯(漢方) 3Ｐ 3×vdE 3Ｔが本日の昼から3日分臨時処方となっています。食前薬となっていますので忘れずに服用して頂いて下さい。引き続き、風邪症状の観察を行っていきましょう。

　　　　　　　　ヒアレイン点眼液1本が臨時処方となっています。

・木村　義重様～鼻汁・咽頭痛あり、ツムラ葛根湯(漢方) 3Ｐ 3×vdE 3Ｔが本日の昼から3日分臨時処方となっています。食前薬となっていますので忘れずに服用して頂いて下さい。引き続き、風邪症状の観察を行っていきましょう。

・中居　松男様～腰痛あり、アスモロール 100ｇ 1Ｐが臨時処方となっています。引き続き、疼痛の有無観察していきましょう。

昨日、松尾歯科受診し下の義歯を装着しています。上の義歯については、嘔吐反応があり装着を拒否され、松尾歯科に預けている状況です。

本人へ、今後の歯科治療を継続するかを確認し、義歯が合わず歯茎に痛みがある際は歯科での調整が必要である事を伝えていきましょう。本人より食事を常食へ変更してほしいと、希望がありますが咀嚼が上手くできない状態となっている為、粥食のままで摂取して頂く事本人へも説明していきましょう。

・倉橋　生子様～明日、8時半に退院予定となっています。準備もある為朝食を7時50分に摂取して頂きますのでレストランにつくスタッフは、早めに誘導をお願いします。栄養Ｔには連絡済みです。退院の際、退院情報提供書を忘れずに渡して下さい。

＜定期薬変更者＞

・中居　松男様～フルニトラゼパム(催眠鎮静剤)(1) 1Ｔ 1×vds→フルニトラゼパム(催眠鎮静剤)(2) 1T 1×vdsへ変更。

　　　　　　　　エスタゾラム(催眠鎮静剤)(2) 1T 1×vdsが止めとなっています。

　　　　　　　　引き続き、夜間の睡眠状況の観察を行っていきましょう。

・菊地　明子様～バレリン(抗てんかん剤)(200) 3Ｔ 3×ndE→バレリン(抗てんかん剤)(100) 3Ｔ 3×ndEへ変更。

　　　　　　　　フルボキサミン(抗うつ剤)(25) 1Ｔ 1×ndE(夕)が増薬となっています。

＜田名部Ｄｒケースカンファレンス・診察＞

・倉橋　生子様～表情硬さありますが他者とのトラブルはありません。トランサミン(止血剤)は本日の朝で止めとなっています。

　　　　　診察→退院時処方が同内容で1週間分処方となっています。

　　　　　　　　本日の午後より陰部から出血多量にあり主治医へ情報提供しています。

　　　　　　　　生食100ml・アドナ1A・トランサミン1A点滴施行しています。引き続き、陰部の出血状態の観察を行っていきましょう。

· 菊地　明子様～時折、表情の冴えなさ見られていますが、日課プログラムは支障なく行うこ　

と出来ています。

　　　　　 診察→本人より、手指のこわばり・疼痛は持続していると話があり主治医より血液検

査の結果からリウマチの所見はなかった事説明受け本人了解されています。

　　　　　　　　本日の夕より、メチクール(ビタミンB剤)(500) 3T・ユベラ(ビタミンE剤)(50) 3T 3×ndE/8Tが臨時処方となり以後定期となっています。

　　　　　　　　引き続き、手指のこわばり・疼痛の有無観察していきましょう。

・飯豊　信雄様～現在、お小遣いがなく弟様が郵送で送って頂けるとの事です。本人、お金がない為医事に借りに行こうかなと話されている事あります。以前、医事へ勝手に行く事がありましたので所在の確認と被害的となり他者とトラブルとならないよう注意していきましょう。

・林　田鶴子様～外泊の際、認知症のお母様と話をしておりストレスを感じていると本人話されています。本人、一人での過ごし方が分からずお母様と会話している可能性があるので外泊中の過ごし方について御家族へも関わるようにしましょう。

　　　　　診察→診察中、体感幻覚の訴え聞かれています。

　　　　　　　　主治医より、外泊中の過ごし方についてお母様と距離をおきテレビ鑑賞や読書をするようアドバイスを受け本人了解されています。

＜今年度目標振り返り＞

・一人ひとりが専門スタッフである事を認識し、患者様と積極的に関わりを持ち、看護計画立案、実施、修正を活発に行う。

→年4回は修正できるようにしましょう。

・受け持ち患者様のご家族と定期的に連絡を取り、信頼を得られるよう努め、疾病教育を行い、患者様への理解を深めて行く。

→今後は疾病教育の実施していきます。御家族の面会時などに時間を都合して頂き、取り組んで行きましょう。









