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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＞

・3/5より定期採血、一般尿検査を行います。

・疾病教室実施報告書を、各担当者分のフォルダへの入力をお願いします。

・症例検討会を実施した方はカンファレンスシート及び実施報告書を作成して下さい。

＜患者様連絡事項＞

・十日市　利喜様～希望時のシンラック液服用の予測指示が継続（3/5～3/19）となって

　　　　　　　　　います。

・小笠原　禮子様～外痔核疼痛時ネリプロクト軟膏処置の予測指示が継続（3/4～3/17）

　　　　　　　　　となっています。

・布施　邦雄様～本日外泊訓練の為出棟しています。昨日は話しかけの多さや内容に

　　　　　　　　まとまりを欠いている事がありました。本日は表情の硬さがあり

ますが、日課支障なく取り組んでおり、対応も穏やかです。

　　　　　　　　帰院時は外泊状況や疲労感の有無、日課の取り組み状況、睡眠状況

　　　　　　　　について観察・確認していきましょう。

・中野渡　鉄男様～御家族より単独外出泊承諾書が送付されたのを受け、許可範囲を

　　　　　　　　　確認し、本日より単独外出となります。（金銭も自己管理となり

　　　　　　　　　ます。外出状況の観察・確認を行っていきましょう。

＜注目患者様検討＞

・菊地　明子様～日課・プログラムは支障なく取り組めています。活動性の低下も

ありませんが、他の患者様との接触頻度に変化が見られています。

　　　　　　　　　不安感等、現在の状態を言語化出来るよう関わっていきましょう。

・中居　松男様～日課・プログラムの際、周囲に対する干渉や否定的な発言が聞かれて

　　　　　　　　います。表情ニヤニヤさせて大声で叫んだり、スタッフとの外出を要求

　　　　　　　　する等多弁さがあります。睡眠状況も不安定な状況が続いています。

　　　　　　　　周囲との交流状況や睡眠状況を観察・確認し、トラブルのないよう

　　　　　　　　介入していきましょう。又、現在の状態についてフィードバックし、

　　　　　　　　病状の不安定さが続く場合は療養環境変更も検討する可能性もある

旨伝える等、自身の症状について認識出来るよう関わっていきましょう。

・岡田　石子様～昨日、入院費の支払いを気に掛け、「郵便局へ行きたい。自分で払おうと

思って。」と話しています。支払いは御家族が行っている旨伝えています

　　　　　　　　が、「そうなんだけど…。」と理解に乏しい様子が伺えます。医事へ情報

提供し、へ御家族来院し支払いを済ませたら面会して頂き、領収書を

本人に確認して頂く事としています。金銭を気に掛け、単独で病棟を

　　　　　　　　離れないよう所在確認を行っていきましょう。

　　　　　　　　　　

・滝田　英人様～一時的な独語が聞かれていますが、日課・プログラムへの支障はありません。　
　　　　　　　　　スタッフ対面時は穏やかに対応していますが、「今、数字が浮かんできて･･･。」

　　　　　　　　　等と話しており、思考がまとまらない様子が伺えます。言語化はないものの、

　　　　　　　　　御家族（母）の容態を気に掛けていると考えられます。

　　　　　　　　　日課・プログラムの取り組み状況、睡眠状況について観察・確認していき

　　　　　　　　　ましょう。御家族（母）の容態について何らかの形で連絡があった場合は

　　　　　　　　　迅速に対応していくようにしましょう。

＜食事サービス委員会状況・意見交換＞

・2/4　朝：患者様の名札が間違ってセットされていた。一方の患者様は特食（減塩食）

なので気を付けて欲しい。

・2/5　夕：セレクトメニュー日だったが、Aメニュー・Bメニューの表示が全く別の

　　　　　所にありどちらのメニューなのかわからないと患者様より訴えがあった。

　　　　　日清スタッフへ表示がされていない事を伝えると「（副食を）置く場所がないか

　　　　　ら。」との返答があった。表示は副食の前にわかりやすいように設置すれば

　　　　　良い事で、置く場所についても工夫をすれば配置できるので考慮して欲しい。

　　　　　（Aメニューの副食2つを隣りあわせで配置すると患者様も間違いにくい。

　　　　　温かいもの、冷たいものによって配置の違いもあると思うが、患者様の目線

　　　　　から見て配膳しやすいよう副食を配置して欲しい。）

・2/6　昼：鶏肉禁とキザミ食の準備がされていなかった。

・2/7　朝：特食の患者のお膳全てに牛乳がついていなかった。

　　　　　常食の方の配膳がややこしかった。（マカロニサラダがわかりにくかった。）

・2/18　昼：伊藤雄一様の主食量が少なかった。310gとのことだが、290gだった。

・2/22　昼：お茶用のコップが割れているものがあった。交換には応じてくれたが、

　　　　　　月1回でも良いので、点検して省くようにして欲しい。（ヒビから漏れて

　　　　　　火傷する可能性が考えられる為）

・2/26　夕：特食のカートの上に埃が溜まっている。清掃して欲しい。

・2/27　昼：せんべい汁が提供されたが、盛り付けの順によっては、均等量配分されない方

　　　　　　もいる為、配膳方法に何か良い案はないだろうか？例えば汁とせんべいを別に

　　　　　　して後入れにする等…。

・2/28　昼：スープ椀が足りない。下膳したスープ椀を手洗いして用意していたが、余分に

　　　　　　ないものなのか。患者様を待たせており、「飯食べ終わってしまうべな。」と

　　　　　　不機嫌となっていた。

・2/29　朝：小鉢が7人分足りなかった。

　　　　夕：松風焼きをレンゲで取ると崩れてしまうのでフライ返しやヘラに変えて欲しい

　　　　　　と伝えるとすぐに対応してくれた。以前も依頼していたが献立によっては

フライ返し等を準備して欲しい。

・3/3　朝：特食の方の小鉢が付いていなかった。

　昼：減塩食の方に汁がついていた。


























































