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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＞

・医療事故対策委員会より

　１月事故、インシデント報告発生状況についてWIZへ掲示されています。

　北病棟→２件（薬関係１件、転倒１件）

　各自確認し、安全管理に努めていきましょう。

・面会者用マスクについて

　スタッフオフィスカウンターに設置してあるマスクは面会者用です。不適切な使用により消費が早い状況ですので、用途を周知し、面会者用以外への使用は控えて下さい。

・スタッフオフィス内パソコンについて

　使用中、急に再起動する不具合があり修理伝票を提出しています。本日、庶務スタッフ確認し内部の清掃を行っていますので、引き続き現状のまま使用となります。使用状況をみて、不具合があれば再度報告するようにして下さい。

・ケアプロセスについて

　中間報告と併せ、3/15（木）締め切りですので遅れないよう作成をお願いします。

・防災委員会より

　緊急連絡網について

　実施日、時間等は非公開で行います。

　佐々木AOMから開始で、SGM及びJGMが夜勤で電話を受けられない場合は佐々木AOMより直接

電話連絡があり開始となります。

　10コールで繋がらなければ、不在と判断し次のスタッフへ連絡して下さい（その際、不在スタッフを伝えていく）。

　留守番電話に切り替わった際は、必ず緊急連絡網訓練である旨のメッセージを入れるようにして下さい。

　最終連絡、また不在着信・留守番電話があった際はSGM（不在時はJGM）へ連絡して下さい。

　当日中の折り返し連絡は23:00までとします。それ以降に不在着信に気付いた際は、翌朝SGMへ電話連絡する様にして下さい。

＜患者様連絡事項＞
・大釜　万知様～服薬自己管理について1週間へのステップアップについて、服薬モジュール評価を実施しています。本日、主治医へも1週間導入について情報提供し許可となっています。

　　　　　　　　導入日は2/8または2/15を予定しています。

　　　　　　　　引き続き、服薬自己管理状況について確認、観察していきましょう。

・浅野　秀子様～本日の尿検にて白血球3＋　主治医へ報告し、経過観察の指示あります。

・滝澤　久江様～本日の尿検にて白血球2＋　主治医へ報告し、経過観察の指示あります。

＜週間予定＞
2/6 （月）　大釜　万知様～腹囲測定

　　　　　日常生活支援評価締め切り

　　　　　BMI測定

2/8 （水）　寝具交換（布団カバー・シーツ・枕カバー）

2/9 （木）　皮膚科診察

　　　　　田野端　忠夫様～情報交換会13:00～

2/10（金）　五日市　規様～青山荘体験利用

歯科診察

　　　　　　食事サービス提供管理委員会（参加：木村CW）

　　　　　　ケアプラン評価・カルテチェック締め切り

2/12（日）　津嶋　イチ子様～床屋

＜注目患者様検討＞
・浅野　秀子様～本日の作業療法の際、「トイレが我慢できない」と話し途中退席し帰棟しています。夜間の睡眠不安定な状況も続いており、夜間に自室の照明を点けるなど他者への迷惑行為も見られています。休息時間の確保と昼夜逆転に注意し、観察していきましょう。2/3（金）主治医不在の為、安ヶ平Dr.より不穏時の予測指示あり。本日、主治医へ情報提供し予測指示継続の指示あります。引き続き、精神症状の観察を行っていきましょう。

　　　　　　　　入浴日に精神状態が悪化する傾向があります。また入浴に伴い、洗濯を気にすることもあります（順番を待てず、他者へ威嚇的となるなど）。精神状態と併せ、他者とのトラブルなど観察していきましょう。

・菊地　明子様～本日は、表情冴えなさあるが各日課・プログラム取り組む事出来ています。引き続き、精神状態、日課・プログラムへの取り組み状況の観察を行っていきましょう。

・津嶋　イチ子様～病室移動後は、精神状態落ち着き見られてきています。自室での臥床傾向見られている為、日中の活動状況の観察をしていきましょう。津嶋　トミ様（母）再入院している件については、本人の精神状態を見て伝えるタイミングを検討していきます。

・田野端　忠夫様～北病棟へ転入後から、腹部・背部痛の訴え継続して聞かれています。本日は作業療法中に腹部が「張る」との訴え聞かれています。引き続き、疼痛の有無や訴えの観察をしていきましょう。

　　　　　　　　日常生活支援→荷物が多く、身辺整理不十分な為ケアプラン立案し援助していきます。

　　　　　　　　金銭管理→自己管理（転出時に医事へ預けていた財布を、本人へ返却する事としています）

　　　　　　　　単独外出許可証については、ご家族へ連絡し冬季は来院が困難であるとの事で郵送し記入していただく事としています。

　　　　　　　　今後は、ADL維持できるよう支援を検討して行く事としています。

＜NCP評価・検討＞
・菊地　明子様～病状安定してきている為、今後疾病教育を導入していく事としています。

・中居　松男様～転入直後はご家族の意向として単身生活も視野に入っていましたが、現状では能力の低下もあり単身生活は困難な状況であると考えられます。その為、今後の方針についてご家族の意向を確認して行く事となります。

　　　　　　　　現在、ケアプランとして退院に関する焦りがあるとして挙げられていますが、本人の現在の状態とプラン内容が伴っていないと考えられます。早急にプラン内容の見直しを行っていきましょう。






















