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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＞

· 下記の日程で法人研修があります。各自出席日を入力し参加しましょう。尚、ビデオ研修など　　の日程等の詳細はWIZ掲示板に掲示されていますので各々で確認するようにしてください。

日時：2/4（火）5（水） 17:30～18:30　場所：メンタルケア病棟4階　メモリアルホール
研修内容：「個人情報について」　講師：個人情報管理委員会委員長

・症例検討会・行動制限最小化委員会を開催のお知らせ

日時：1/28日（火）13:30～　場所：病院2階会議室
・栄養チームからの連絡で1/28（火）に予定している勉強会についてのお知らせです。当日は、パンフレットやスライドの他、実演等取り入れての研修を行うとの事でした。

開始時間：17:30～（40分程度）

場所：病院2階会議室

＜患者様連絡事項＞

・小笠原禮子様～痔核疼痛時ロキソプロフェンNa 1T内服の予測指示ありましたが、本人の疼痛の訴えが殆どない事を主治医へ情報提供し、一旦中止となります。今後の経過を見て必要か否か判断していきましょう。

・伊藤　雄一様～昨日、室岡整形受診し、特に診断等の結果はなく同内容の処方で５日分薬が処方となっています。服薬ボードにセット出来る分はセットしたようですが、次週定期処方分のセットしていません。スチール棚にある臨時薬BOXに残薬を入れておきますのでセット・確認する際は忘れずに行いましょう。

＜呂Ｄｒ内科診察＞

井上和美様

日向端庸男様　　　3名の内科診察を行っています。

赤坂順市様　

・赤坂順市様～血液検査の結果、血糖値上昇、HbA1c上昇があった事を情報提供しています。

特に指示受け等はありません。

・三上　勇様～腰部Ｘ-Ｐの所見では椎間板ヘルニアの可能性も考えられる為、整形外科への受診を勧めてはどうかとの事でした。東SGMへ情報提供し受診するかどうか決定してほしいとの事でした。

＜要注目患者様＞

・小笠原禮子様～食事量の低下はなく本人から意欲的に間食要求もありますが依然体重は伸び悩

んでいる状況です。昨日、八戸赤十字病院へ精査目的にて外出されていますが、

外出に関する疲労感、検査による疲労、副反応は特に自覚・他覚的に観察し、

異常所見は認められていません。又、本日は発熱なく経過しています。引き続

き、本人の身体状況と精神症状の観察、体重増加に向けてのアプローチは続け

て行っていきましょう。

・滝田　英人様～昨日、長女様の面会があり、面会中は声のトーンを高くする事ありますが、特にトラブルはなく穏やかに会話されていました。以前より、独語、空笑は断続的にありましたが、面会以降、独語や空笑が顕著に認められているように思われます。キーパーソンは次女様ですが、次女様は母様の介護を全く関与しなかった等を理由に長女様に対し、良くは思っていません。面会時、長女様へは北病棟へ転入後の経過を簡単には説明していますが、情報までに周知はしておいてください。引き続き精神症状、身体症状の観察・確認を行い、独語、空笑によって他者とトラブルとならないよう注意していきましょう。

・伊藤　雄一様～膝の疼痛がある為、室岡整形外科クリニックへ通院中です。昨日も受診はされましたが、特に診断等の詳細は知らされていない状況です。次週も受診となっている予定ですが、明日の診察にて主治医へ情報提供し、内服薬を当院で処方切替え出来るか指示を仰ぐようにしましょう。また、その際には当院処方切替えても良いかの旨を情報提供書に記載して頂くようにしてください。現在は膝痛をスタッフへ訴えて来る事はありませんが、確認すると歩行時に疼痛があるとの事ですので、転倒には注意していきましょう。

・法霊崎恵子様～今朝、頭痛を訴えてくる事がありましたが、特にバイタルサインに異常はありません。本人へその旨を伝え、作業へ行く様促すとスムーズに応じる事は出来ています。気分的なものか、精神症状によるものか、又、実際に身体的にトラブルがあるのか確認・観察は行って行く様にしましょう。

＜安ヶ平Ｄｒケース検討＞

・三上　勇様～　腰痛の訴えが聞かれていましたが、現在はレストランやプログラムに移動する際、階段で移動しているとの事です。本人も以前よりは大分良いと話されています。

　　　　　

・赤坂　順市様～現在、1日間食100Kcal以内、金銭・買い物外出と嗜好品に関してスタッフ管理の元で行う事としています。本日の午前中の段階で、角砂糖3個・ようかん（1個300Kcalのうち）1/3を摂取し、午前中で本日のカロリーを摂取しています。カロリー範囲内でやりくり出来るよう統一した対応を行っていくようにしましょう。又、グリメピリド(1)2T  2×朝・夕（血糖降下剤）今週の定期薬から始めていますがスムーズに服用する事出来ています。低血糖症状の出現がハイリスクとなっていますので、症状を見極めて対応する様にしましょう。

　　　　　診察→主治医より血液データの悪化を指摘し、ご飯を少なめに盛る様に指導受けています。

＜金銭自己管理評価検討＞

・中野渡　鉄男様～受け持ちスタッフへ床屋代を要求する等金銭に関する訴えが聞かれています。本人へは必要時、事務手続きを行うという説明で納得はして頂いていますが、やや浪費傾向に傾きつつあります。病院預かりの通帳には約40万弱ありますが、本人にはいくら通帳に入っているのか伝えていません。(浪費傾向となる事を防ぐ目的と家族が非協力的で今後の為に)本人へは出来る限り月々の小遣いで賄うよう指導は続けていきます。

・赤坂　順市様～浪費傾向であり小遣いスタッフ管理となっています。スタッフ付き添いでの買い物へ変更し、嗜好品の購入もカロリー制限がある為使用額も限られてきている為、1週間3000円での管理方法は中止となっています。引き続き買い物へ付き添った際は買い物状況を確認し、適宜介入していくようにしましょう。

・古川　富蔵様～現在財布はスタッフ管理となっています。以前、幻聴によりタクシーで自宅まで無断離院した経過がありますが、定期的な外泊訓練を行っている事と病状が以前より改善されている事を考慮すると離院の可能性は低いと思われます。銀行利用はスタッフ付き添いで利用していますが、通帳は自己管理している状況ですので現金に関しても自己管理出来る様に受け持ちスタッフは今後の本人の方向性を考慮した上で関わっていきましょう。







