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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＞　

・第8回院内研修を以下の日程にて行います。
日　時：　3月5日（火）　3月6日（水）　17：30～18：30　
場　所：メンタルケア病棟3階　会議室
テーマ：「介護保険について」
講　師：金子　恭子氏
※各自で確認し、出欠予定表に入力して下さい。当日は、筆記用具準備していきましょう。
 

· 2/23（土）10：00から家族交流会を実施しています。

参加人数は全体で11名

北病棟は4家族となっています。田名部様・布施様のご家族様と新たに大釜様・法霊崎様

のご家族様が出席され会員になられています。グループワークや交流会等が行われ、ある

ご家族様からは、すっきりされたとのお声も聞かれたとの事です。

· 身だしなみの件にて、男性スタッフでジャージを着用している方がいますが、今後は、カーディガン着用とズボンは、白を着用していきましょう。

・　中間サマリー、二軸評価、ケアプロセスを各担当者は入力していきましょう。介護スタッフも協力していきましょう。期日は、3/20（水）までとなります。
· 滝澤　久江様～離院のリスクが高いまま北病棟で良いか、症例検討会を実施して再評価し

　ていく必要があり、症例検討会は、2/27（水）の予定となっています。

＜注目患者様ケース検討＞

· 伊藤　五十二様～23日（土）13時　39.0℃の発熱あり、主治医へ報告し、アンヒバ座薬１個

　　　　　　　　　　挿肛、ケベラS　2A施行の指示あり、施行しています。以後、37℃台の微

熱で経過されている。24日（日）は、36℃台まで解熱し経過されています。

また、服薬時は、錠剤を落すなど注意力に欠ける様子や尿失禁見られてい

ますが、日常生活行動に大きな支障なく経過されています。夜間は、中途

覚醒や早朝覚醒があるなど、睡眠に不安定さ見られています。本日、午前中は37℃の微熱見られていましたが午後には36℃台に解熱しています。身体症状や生活機能について確認を行い、睡眠の不安定さ見られていますので、日中の活動状況の観察を行っていきましょう。また、今後、病状悪化した時は東合併への移動を検討していきます。

· 井上　和美様～23日、喫煙室の煙が気になることから401号室へ部屋移動しています。移動

後は、不満や悲観的発言なく落ち着いて経過されています。「喉の違和感はあ

るが大丈夫」と話されています。引き続き、訴え内容等を傾聴し観察、確認

していきましょう。

· 滝澤　久江様～23日、排便2日なく予測指示のグリセリン浣腸120ml１本施行しています。

　　　　　　　　　軟便　中等量の排泄を確認しています。昨日は、「ふくこが来る」とジャンバ

ーを着用し、エレベーターの前に立っている状況見られています。現実検討

の促しに納得出来ない事から電話連絡をして来れない事を一旦は納得するも、

その後も幻聴様の発言聞かれる事からスタッフと一緒に駐車場を確認してい

ます。準夜帯や深夜帯では、幻聴様の発言なく経過されています。本日、朝

食後、外出の準備されて来る事見られていますが過度となる事なく経過。幻

覚、妄想ある場合は、その都度、本人に振り返れる内容での関わりを考えて

行っていくと共に、無断離院ない様、所在確認を行っていきましょう。

· 稲垣　恵利子様～23日（土）302号室へ部屋移動を行っています。移動後は、鍵が合わない

事と落ち着かない様子見られていたが、鍵を渡すことで落ち着いて経過

されています。昨日は、起床後、胃部不快を訴えていましたが、感冒症状

もなく昼頃には、消失されていますが鼻汁の訴えが聞かれています。本日は、落ち着いて経過されています。引き続き、身体症状の観察と幻覚、妄想に左右された言動について観察を行い適宣現実検討を行っていきましょう。

· 大釜　万知様～23日は、小声での独語や奇異行動見られています。本日は、各プログラム等

では、独語や奇異行動もなく取り組む事出来ています。引き続き、ゲーム使用

時間や睡眠状況の確認、観察していきましょう。

· 山田　隆雄様～23日、午後から青風荘見学を施行しています。表情良く感想をのべ「もう一

回見学へ行く」と前向きな発言聞かれています。次回は、デイケア見学とな

っていますが、青風荘からの連絡待ちとなっています。

· 上村　みわ様～現在、服薬調整中です。精神症状の観察を行っていきましょう。

· 倉橋　生子様～「足が重くて歩けない」との訴えあり、午前中のリハプロを遅れて参加して

いますが、「イライラや動悸がする」との訴えあり途中退席しています。午後

からの作業は拒否なく参加されています。引き続き、訴え時には、傾聴し各

プログラム等への参加し、取り組むことの大切さについて関わっていきまし

ょう。

＜週間予定＞

25日（月）腹囲測定（大釜万知様）・法人研修

26日（火）看護グループ研修（新人看護）・モップ付け

27日（水）法人研修・　リネン交換（毛布）・酸素飽和濃度指示受け（山田　隆雄様）

28日（木）看護グループ研修（全介護）・ポット洗浄・

3/1日（金）月初め業務・歯科受診（布施　邦雄様・小笠原　禮子様）　　　　　　　　　　

酸素飽和濃度測定（山田　隆雄様）

　3日（日）床屋・腹囲測定・カルテ外し　　　　

＜業務姿勢の問題提起について＞

スタッフより、日々の業務のあり方について問題提起があった為、話し合いを行っています。

· 仕事は、優先順位を決めて取り組んでいきましょう。

· 患者様のことは、後回しにせず、優先して行っていきましょう。

· 記録は、後から記載するときも責任を持って最後まで行っていきましょう。

· 私語は控えるようにしましょう。

＜病棟事業計画進捗状況＞

· 適正な患者評価と看護実践

1 ナイトプログラムの見直しを大幅に検討し見直しを行ったが、スタッフ間の連携が上手く行かないことがあった。

2 外出プログラムは行うことができた。

　　

· 家族、患者の治療参加

1 検討は細まめにで出来たが、地域復帰支援検討会は一件のみであった。

2 家族面談や連絡を取る事は2/3は実施できている。

