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出席者は、記録者が○を付ける。出席出来なかったスタッフは記録を読んでから欄に捺印する事。

＜連絡事項＞

・皆様へ～日誌等の回覧時、タイトル名等の不備が見られます。回覧する前に一度、再確認

し、不備が無い様にしましょう。
・あかしや寮や、外来の皮膚科診察は、今後、野沢Drが常勤となりますので、野沢Drが診察し

ます。

・精神領域の部署懇談会の不参加者へ～6月12日を予定としていますが、場所は未定です。場所が決まり次第お伝えします。

＜患者様連絡事項＞
・森　スエ様～本日朝食、昼食前に、起床後、飲んだコーヒーを嘔吐されています。排便について「毎日出ている」と本人様は話されています。腹部はソフトですが、グル音は

　　　　　　　微弱です。主治医へ報告しシンラック1本処方となっています。
・木村　義重様～5/16の採血(血液生化学検査)の結果、γ-GTPは、前回95、今回70と改善していますが、AST前回61、今回62、ALT前回110、今回130と改善されていない為、本日夕よりパンパール(20)3T　3×nde 5日分処方となっています。
・小豆畑　裕介様～本日朝より7日分、臨時薬処方となっています。

　　　　　　　　　

＜隔離室使用患者様について＞
・坂　　貢様～興奮落ち着き、服薬の拒否も無い為、昨日10:00主治医の指示にて終日隔離

から、21:00～8:00の時間隔離となっています。退室後、鏡をジッと表情硬くさ

せ見ている事ありますが、粗暴行為は見られません。隔離入室の拒否もありません。本日も表情の硬さ続いています。喫煙は主治医より、許可出ており喫煙に行かれますがその後、給水器の前に立ち、続けて飲水される事あります。

↓

　　　　　　　　引き続き、表情の硬さ、眼光の鋭さ、威圧的な態度、夜間の睡眠状況、奇異な行動、妄想に左右された発言の有無の観察を記録に残し、また興奮著しく対処困難な時は、主治医(夜間は当直医)へ報告し対処していきましょう。

・佐藤　昌宏様～本日9:30主治医指示にて、21:00～8:00の時間隔離が解除となっています。

興奮や、異常体験に左右された発言は聞かれません。他患者様への話し掛け

ありますが、自らきり上げ過度となる事はありません。また、他患者様への干渉もありません。

↓

　　　　　　　　引き続き、表情の硬さ、異常体験に左右された言動の有無、気分の高揚さ（声高さ等）の観察を密に行い記録に残していきましょう。また、興奮著しく対処困難な時は、主治医(夜間は当直医)へ報告し対処していきましょう。
・横山　大輝様～昨日9:30主治医及び、指定医の指示にて隔離解除となっています。

服薬、食事の拒否はありませんが、一定の場所へ留まる事無く、廊下やホール内の徘徊をされています。　履物を履いていない為、スタッフがどうして

履物を履いていないのか聞きますが、素っ気無い返事されています。

↓

　　　　　　　　　服薬、食事の拒否が無いか、夜間の睡眠状況の観察を密にしていきましょう。
＜新入院・要注目患者様について＞　
・玉井　クニ子様～10:50、腹膜腸炎及び、薬物性肝機能障害の治癒終え、日赤病院より車イスにて入院。声掛けへの返答少なく表情の変化の乏しさあり。昼食介助にて全量摂取されている。
日赤病院での経過(診療情報提供書より)～3/10消化器科内科へ、腸管異物の為、入院。肺炎も併発。酸素流入の為、マスクしているが外す事があり抑制する事もありました。
ファスナー排出されましたが、胆嚢炎、肝機能障害があり加療しています。不穏、興奮はありません。
　　　　　　　　　　　　　　　　　　便よりMRSA検出されていますが、体調の回復に伴い


MRSA消失しています。

　　　　　　　　　　　　　　　　　↓

食事の際、飲み込みの悪さも見られる為介助をし、むせ込みに注意して下さい。また、バイタル
値の観察、浮腫等の身体的な観察と同時に他患者様への粗暴行為、興奮、異食行為等の観察も密に観察していきましょう。

・小豆畑　裕介様～異常体験に左右された発言は聞かれず、「幻聴も今は殆どありません」と話されています。

　　　　　　　　　→本日より、作業療法が導入となっています。今後、参加時の状況等をみて

　　　　　　　　　　主治医と今後の方針を検討していきます。

・石塚　文明様　～昨日20:45、興奮し、自らベッドからおり、他者を叩こうとしたり、声を荒げています。1:30より覚醒し一時的に興奮して、他患者さんを叩こうとしたりベットから降りようとしています。本日12:45てんかん発作あり。全身痙攣、眼球上転が30秒ほどみられています。主治医指示にてフェノバール１A筋注施行しています。その後傾眠がちであり、臥床し休まれています。

・山内　公博様～「帰ります」とオ－トドア前に立っていたり、西病棟へ上がる階段前にずっと立っており、昼食不食されています。配膳するがCユニットへ持っていこうとされたり服薬の拒否もあり時間を置き、スタッフを替え促しています。又、アルコ－ル依存症治療プログラムにおいてもスタッフの質問にも「家に帰りますから」と理解力の悪さがあります。













