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平成２４年１０月１８日（木）　　　　司会：岩藤　良子　　記録：水上　由佳子
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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＞

・10/18(木)準夜チーフの変更お知らせ

　10/18(木)準夜チーフが宮澤Ｎｓ→伊藤(有)ＭＮｓへ変更となっています。

・医療福祉学会について

　発表・ポスター問わず全研究課題のＰＰＴと読み上げ原稿の締め切りが10/30(火)となっていま

す。各グループ10/22(月)までに松橋ＳＧＭへ提出して下さい。

・法人行事運営委員会より

　創立記念式典・祝賀会についてお知らせします。
日時：11月3日（土）18：00～
会場：八戸プラザホテル　本館1階ブリリアント
当日勤務や私用により欠席する職員は、病院庶務室前に設置の「不参加届」の用紙に必要事
項を記載し所属部署ＳＧＭに提出し、ＳＧＭ・ＡＯＭ決裁印のあるものを、各施設の行事委
員に提出して下さい。提出期限は10/25（木）となっていますので期限厳守でお願いします。
欠席する方は10/25(木)前に松橋ＳＧＭへ提出して下さい。

・広報委員会より

　「For秋冬号」の表紙・裏表紙に掲載する写真を募集します。
　募集期間：平成２４年１０月１８日（木）～１０月３１日（水）
応募写真：秋・冬をイメージできるもの･･･風景や植物等
ただし、人物が写っていないこと
応募は一人３点以内とします。
応募方法：写真の場合は各施設の広報委員へお渡しください。
　　　　　　データの場合は担当者へＷＩＺメールで送付願います。
　　選考方法：締め切り後、投票により掲載写真を決定いたします。
　　　担当者：総合支援領域　居宅支援事業G　藤田　
ご不明な点等がある場合は、居宅支援事業G　藤田さんまで連絡して下さい。
・入院･退院･転入出がありメールを送信する際、今後はＣＣに『ベットコントロール』を入れメ

ール送信するようにして下さい。

・中間報告会が行われ病棟全体で下半期に取り組む事として下記の内容が挙げられています。各

自確認をして下半期で達成できるよう取り組んでいきましょう。

　【家族介入の充実を図る】

　　患者様個々の治療・看護方針を伝え本人、家族や本人との面談実施。具体的な今後の方針を

決定し地域支援検討会につなげる。併せて家族支援の必要性も課題である為、ＮＰＯ知恵の

輪との企画をあげて取り組んでいく。

　【スタッフ教育に一層取り組む】

　　病棟管理者が直接的に介入し、看護計画・実践について指導教育を続けていく。

　【看護過程の活発化】

　　看護計画を症例検討会や患者個別評価に連動させた内容のものにしていく。

　【個別治療プログラムの実施】

　　ナイトプログラム・外出プログラムを行い個別能力評価へ繋げる。

　【カンファレンス勉強会】

　　カンファレンス勉強会が滞っている状態となっています。責任を持って行うようにして下さ

い。

＜患者様連絡事項＞

・日向端　庸男様～通帳手続きの為、10/19(金)9時～17時まで外出希望が出ており許可となっています。

・岡田　石子様～施設見学の為、10/21(日)12時半～17時まで外出希望が出ており許可となっています。病院で昼食を食べ外出となります。

10/22(月)10時に釣様が来院され、主治医との面談が行われます。今後、ＰＳＷのほうで、障害程度区分認定調査を行っていく予定です。

　　　　　　　　10/30(火)初外来日となっていますが来院時間が決まっていない為、三浦ＰＳＷのほうでケアマネと話し合い初外来日の来院時間を決めていくとの事です。

＜要注目患者様＞

・菊地　明子様～倦怠感・眠気の訴え聞かれ臥床傾向となっています。朝食は全量摂取されていますが昼食は不食されています。体調について本人「腰から足まで重い感じがする」と話されています。バイタル異常はありません。現在、服薬調整中であり薬の副作用も考えられますので引き続き、活動状況の観察・起きる時間(ベット上に起こして会話をする)を増やして頂くよう介入していきましょう。

・倉橋　生子様～腹痛の訴えは聞かれていません。素っ気ない様子見られていましたが、昼食後自ら「最近、お茶しか飲まなくなったんだよ。前みたいにコーヒー牛乳とか飲んでない」と表情良く話されています。又、本人「コーヒー牛乳飲まなくなったら便が出なくなったんだよ」と話され牛乳を購入しによこまちストアへ外出されています。

・滝田　英人様～昨日11時20分に就床後、今朝7時にスタッフの声掛けで起床されています。日中は独語聞かれていますが一時的となっています。体調については本人「変なんだよ」と話されています。引き続き、夜間の睡眠状況・精神状態の観察を行っていきましょう。

・滝澤　久江様～今朝からホールにてエレベーターのほうを見てエレベーター前まで行く事ありスタッフ介入しています。本人「富久子が来る。お父さんのとこさ連れていくって」と話されています。スタッフ付き添いにて1階へ行き蛯名様へ電話をかけていますが繋がらず病棟へ戻っています。引き続き、離院に注意し所在の確認・幻聴の訴えあった場合には現実検討を行っていきましょう。

　　　　　　　　本日、排便出ています。排泄の際、排便の有無観察し排便3日ない場合は予測指示のグリセリン浣腸を施行して下さい。

・稲垣　恵利子様～午前中、荷物をまとめコートを着て「外出へ行ってきます」と本人話されておりスタッフ付き添いにて1階へ行き御家族へ確認の電話をしています。外出ない事御家族から伝えられると本人電話を切っています。電話後、いつ連絡があったのか問うと「それがわからないんだよ」と本人話されています。その後も封筒が届いていないかスタッフへ確認してくる事あり届いていない事伝えると「やっぱり間違いね」と話されています。昼食後、本人より「1階のロビーまで連れて行ってほしい」と希望がありスタッフ付き添いで医事まで行っています。本人から医事スタッフへ「5万円届いてるって聞いたんだけど来てますか？」と尋ね、医事スタッフより届いていない事を確認し病棟へ戻っています。スタッフより5万円届いていると聞いたのか問うと「いや。いくらかまでは聞いてないから分からない」と話されています。引き続き、所在の確認・幻聴の訴えあった場合には現実検討を行っていきましょう。

＜内科診察＞

　田名部　浩平様・十日市　利喜様・大上　なみ様・法霊崎　恵子様・木村　梅子様の5名が診

察を行っています。

＜服薬自己管理評価・改善案＞

・井上　和美様～10/11　夕食後薬　チェック忘れ

・大釜　万知様～10/16　夕食後薬・就床前薬　チェック忘れ

　　　　　　　　10/18　朝食後薬　チェック忘れ

・金沢　洋子様～10/17　昼食後薬　忘れており声掛けで服用

・大上　なみ様～10/18　朝食後薬　チェック忘れ

・伊藤　五十二様～10/18　朝食後薬　チェック忘れ

・赤坂　順市様～今後、服薬自己管理導入予定の為モジュール評価を行っていきましょう。

＜安ヶ平Ｄｒケースカンファレンス・診察＞

・赤坂　順市様～体調について「今日は良いです」と話されています。今後、疾病教育を行っていく予定です。

・田野端　忠夫様～本人「疲れた」と話されている事あります。バイタル異常はありません。本人訴え時には傾聴していきましょう。

・上村　みわ様～診察の際、本人より「やせ薬はやめてしまいました。効き目がなかったです」と話されています。排便について下痢をしていると話されており主治医より、就床前薬に入っているセンナリド1Ｔを止める事伝えると本人「はい」と了承しますがすぐに「止めなくていいです」と話されています。主治医より今後、排便について何か訴えがある様なら適宜除剤するよう指示受けています。本人へ説明するも了解の悪さ見られています。排便状況の観察を行っていきましょう。

・法霊崎　恵子様～調子については本人「変わりないです」と話されています。来週の定期薬より、ベゲタミンＡ(精神神経用剤) 1Ｔが中止となりレボトミン(精神神経用剤)(25)からレボトミン(精神神経用剤)(50)へ増量となる事、主治医説明受け本人了承されています。

・津嶋　イチ子様～血液検査の結果について主治医より説明受けています。説明には淡々と「はい、はい」と話されています。自らの訴えは聞かれていません。

　　　　　　　　　ベゲタミンＡ(精神神経用剤) 1Ｔが中止となりレボトミン(精神神経用剤)(25)からレボトミン(精神神経用剤)(50)へ増量となる事、主治医説明受け本人了承されています。

＜外出プログラム＞

※企画書を冷蔵庫脇にあるので各自確認して下さい。

※外出プログラム実施前に御家族へ外出プログラム実施についての説明(小遣いを使用しての外出・付き添いスタッフの分の交通費は患者様負担となる事)をして外出の承諾を得る為、各自、御家族への確認の連絡を10/29(月)までにお願いします。受け持ちスタッフに関わらず、各勤務帯にて御家族へ連絡・又、御家族が面会に来院された際は確認をお願いします。もし、御家族より承諾が得られない場合は水上までお知らせ下さい。

　※診察の際、外出プログラム実施について主治医へ説明し許可を頂いて下さい。

　※患者様への説明は、10/24(水)と11/2(金)のナイトプログラムの時間に説明をします。事前に

準夜スタッフへ説明内容を伝えます。

【目的】

　・気分転換を図ることで、日常生活に対する意欲の活性化を図る。

・対人交流が苦手な方へのコミュニケーションの場を提供する。

・公共機関を利用する事により、マナーについて訓練の機会を作る。

・公共機関を利用する事で、日常生活支援評価表に反映させる。

・公共・交通機関利用の訓練を行う。

・外出先に合った服装や行動が出来る様になる。

【実施日及び実施時間】

　【実施日】※月4回(月曜日・土曜日)　 (雨天決行)

	11月
	5日(月)・10日(土)・19日(月)・24日(土)

	12月
	3日(月)・8日(土)・17日(月)・22日(土)

	1月
	5日(月)・14日(土)・19日(月)・28日(土)

	2月
	2日(月)・11日(土)・16日(月)・25日(土)

	3月
	2日(月)・11日(土)・16日(月)・25日(土)

	4月
	8日(月)・13日(土)


　※冬季期間(12月～3月)については、天候を見て実施。

【実施時間】

	午前の部：9：00～11：00

午後の部：14：00～16：00

	ランチコース：11:00～15:00


※月曜日についてはリハビリテーションプログラムの時間を利用して実施。

　　土曜日についてはＳＳＴと被らないよう実施。

※昼食有りコースについては土曜日実施。
【対象者】　北病患者様患者様

【内容】

　・公共の交通機関を利用しての外出

・各グループ１週間前に話し合いを行う(行き先・バスの路線・時刻の確認等)

　　スタッフも話し合いに参加して必要に応じて患者様に情報提供を行う

・帰院後、振り返りを行う

・日常生活支援評価表への反映
【行き先等について】

　・事前に患者様へアンケートを実施し何の目的で何処へ外出したいのかを調査。

　　調査結果に基づいて行き先を選定。

・美術館・博物館・八幡神社・八食センター・白山台公園・百貨店(市街地)・お茶会(市街地)

【行き先の交通費】

・美術館(市街地)　往復￥400円

・根城博物館　往復￥300円

・八食センター　往復￥500円(駅まで150円・八食センター行100円　片道250円)

・百貨店(市街地)　往復￥300円

・お茶会(市街地)　往復￥300円
【プログラムを行う上での注意事項】

・プログラム実施前後の患者様の精神状態・体調を観察し情報伝達を密に行う。

・プログラム導入前に主治医・御家族へ確認を取る。

・付き添うスタッフは携帯を所持して緊急時の連絡態勢を整える。

・患者様のグループを３～４名のグループにして２名以上（看護１名・介護１名）スタッフを配置して転倒や所在不明等の事故のないようにする。

・グループ編成は、目的別での編成。(例：買い物・散歩・お茶会)
・スケジュール確認や病棟スタッフへの伝達を確実に行いスムーズに実施出来るようにする。

・付き添いスタッフの交通費について患者様負担になる事を事前に説明する。　

【ランチコース】

　①希望者を募り３～４名のグループにして２名以上（看護１名・介護１名）スタッフを配置。服薬がある為、看護スタッフは必ず付き添う。

　②咀嚼・嚥下状態が良好な患者様を対象

　③服薬に関しては、薬を持参し看護スタッフが確認をする
