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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）
＜連絡事項＞

・本日と明日看護グループ研修がりますので出席して下さい。
・もちつき大会と書き初め大会の企画書を病棟へ置いてありますので各自確認して下さい。

・患者様対応について受け持ちスタッフ任せにするのでは無くスタッフ全体が周知し対応していきましょう。
・12月の定期心電図は20日の9：30からに変更となっています。
・薬剤の副作用に対するバイタル、体重等の測定は主治医の指示がなくても測定していくようにしましょう。
＜患者様連絡事項＞
・續石　啓介様～明日市民病院神経内科受診予定となっています。紹介状は本日中に作成して頂く事となっています。
・泉川　ケイ子様～臨時薬が前回と同内容で7日分処方となっています
＜要注目患者様＞

・續石　啓介様～昨日より排尿なく、点滴施行していますが今朝も排尿ない事から主治医へ報告し、膀胱留置カテーテル挿入の指示あり施行。濃縮尿550ml排出あり、腹部膨満は軽減されバイタル異常なし。食事摂取や水分補給が十分に行えていない事から点滴が処方となっています。引き続き排尿の有無や身体状況の確認を行っていきましょう。また、呼吸苦等の訴えも聞かれている為、呼吸抑制などの症状にも注意していきましょう。
・袴田　将志様～朝食後身辺の周りが乱雑であり、同室者より苦情があり清掃行っています。作業、活動には拒否なく参加する事出来ていますが話し掛け多く、内容のまとまりの無さ見られています。引き続き精神状態の観察等を行い他者とのトラブルに注意していきましょう。
・伊藤　五十二様～本日は日中大声での奇声をあげる事ありますが行動化はなく過ごされています。引き続き精神状態の観察と行動化の有無について観察していきましょう。
＜川端Ｄｒ診察＞
・戸賀沢　潔様～診察にて主治医より再度物のやり取りは行わないよう説明あり。0カロリ

ーの飴は許可となっている為、15日の外出時は持ち込み物の確認を行っ
て下さい。
・宮本　建蔵様～タバコの管理について再度受け持ちスタッフで検討するよう指示あり。
・山下　拓也様～診察時3日程リハビリを行っていないとの訴えあり。毎日行うようにして下さい。

・坂井田　八千代様～臨時薬が同内容にて7日分処方となっています。また、イクセロン

パッチ使用している為、血圧・脈拍共に3検の指示あり徐脈に注意する様にとの事、南山苑入所がいつ頃になるのか確認するよう指示ありSWへ確認依頼しています。
・大高　千枝子様～ふらつきや眩暈の訴えない事から薬剤調整等行わず様子をみることとしています。カリーユニ点眼薬1本処方となっています。

・船田　正明様～毎日体重測定の指示でています。また、ＢＭＩの変化等を看護スタッフ

も把握しておくようにとの事です。
＜作業報告＞

・中川原　義雄様～作業へは取り組む事出来ていますが、「地獄霊が来ている」「天罰が下って」等の発言聞かれているとの事です。引き続き作業参加状況と共に精神症状の変化にも注意していく事としています。

・坂本　のり子様～皮細工取り組んでいますが立て続けに針を３回折る事あります。介入、指導にも反省した様子は見られず理解の乏しさ見られています。今後は本人の理解度に合わせて説明しながら作業を提供していく事としています。

※本日船田　正明様の症例検討会を実施しています。(別紙参照)

※本日佐々木　尚子様の離院事故の振り返りを行っています。(別紙参照)
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	発生事故振り返りミーティング

	

	実施日
	　　　　12月　12日　　　　　13時 45分～14時　

	
	

	実施場所
	西ミーティングルーム

	
	

	参加者
	上口ＳＧＭ、久保Ｎｓ、清川Ｎｓ、小村ＣＷ、坂本ＣＷ、

	
	

	
	

	
	

	発生事故内容
	外出中の行方不明となる。(離院)

	
	

	
	

	原因分析
	・付添いの御家族様への説明が不十分であった。

	
	

	
	

	
	

	
	

	事故対策検討内容
	・御家族様の理解度に合わせた説明を行っていく。
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東病棟

備考

【今後について】

・仕事が見つかるまで、見つからない場合の退院後のプランを検討していく。



　可能性としては①本人の資格（溶接）を活かして障害者雇用を利用②就職は



【糖尿病について】

・疾病教育、運動療法の計画を作成し主治医へ提出し実施。１週間分は早急に

第２回

開催日：Ｈ２５年１２月１２日

時間：13：00～13：30

報告書（症例検討会２回目）

基礎情報

検討された支援内

容と今後の方針



抽出された問題点

・糖尿病のセルフケア行動を持続出来ない。

・退院後の生活環境（就職等）の検討が必要。



氏名：船田　正明　様（47歳）

主病名：統合失調症　　　合併症：高脂血症、糖尿病

入院年月日：H25年12月3日（当院2回目）

入院形態：任意入院

退院予定年月日：未定　　　　　　　　退院予定先：自宅



チームメンバー

Ａチーム

久保　奈々美、西山　光子、清川　真澄、高森　偉津子、長濱　佳祐、畑内　涼子、鳥谷部　由明

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　作成日　Ｈ２５年１２月１２日

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　作成者　久保　奈々美

　

　作成していく。

・栄養指導は疾病教育に組み込んで実施していく。

・本人の希望によっては退院が早まる可能性もある為、重要な項目は早い段階で

　取り入れていく。

・１回/２週のペースでに栄養士と食事の内容や体重、BMI等について面談を実施

・母様へも栄養指導実施して行く。（退院が近くなったら本人も含めて２回実施）

　していく。

　あきらめてデイケア、作業所等を利用していく　等があげられる。



【ＯＴ】

・手の動きや認知機能向上を図る内容を実施して行く

・対人面で孤立傾向にある為、集団作業も導入していく。

