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＜連絡事項・週間連絡＞

・8/9（水）法人研修があります。

「精神保健福祉法に関して」メンタルケア病棟4F　メモリアルホール　17時30分～。

勤務以外のスタッフは必ず参加してください。

・8/10（木）食事サービス提供管理委員会　15：00～　出席するスタッフは赤坂ＣＷ・中野ＣＷです。

・8/7（月）～8/23（水）、8/28（月）～9/2（土）まで、青森保健大学の学生が実習を行う予定です。西病棟へは8/10（下帯Nsオリエンテーション）と8/11（市島Nsオリエンテーション）の予定となっています。

・8/11（金）納涼会　17:30～あります。（雨天の場合は8/12の予定です）

・Ａユニットのシャワー浴の時間ですが、南病棟の入浴時間と重なる為、17時以降に行ってください。

・レストランの温度が高い場合は閉鎖側の窓を開け、充分な換気をしましょう。

・８/８　タオル漂白

　　　　　皮膚科診察

・８/９　新山　潤様退院後初外来

・８/１１　歯科受診

・８/１２　９：００～８/１５　１７：００　本田　英之様外泊予定

＜患者様連絡事項＞

・種市　久子様～8/16（水）福祉事務所の方１名と三戸町役場の方1名、児童相談所の方1　　　　　　　　名が来院されケア会議が行われる予定です。病棟からも看護師1名が参加　　　　　　　　となっています。場所は第二診察室。参加スタッフは未定です。

・晴山　長司様～8/5（土）より腹部膨満見られ、本人様より腹部の不調の訴え聞かれていました。排便が確認できない事から、本日主治医に報告し腹部レントゲン検査（立位）とグリセリン浣腸120mlの指示を受け施行後、硬便と軟便が中等量確認できています。就床前にシンラック30滴で様子観察の指示あり、整腸剤が4日分処方となっています。腹部膨満は消失しています。排便の有無を本人様忘れている事ある為、腹部状態の観察を充分に行い、下痢症状が出現してきた際は主治医へ報告していきましょう。

・長谷川　陽一様～叔父様より外出希望出ています。本人様より小遣いとして1万円を出金したいとの事、医事室には連絡しています。外出の際は忘れずに１万円を渡すようにして下さい。

・宮本　建蔵様～口渇の訴え聞かれていますが、主治医より様子観察の指示が出ています。口渇の有無を観察し、口渇の対処方法について本人様へ説明していきましょう。

・出河　攻　様～右手甲の腫脹について川端Drへ報告、アスモロール1袋処方とレントゲン検査の指示あり、結果は異常なしとの事です。明日（８/８）主治医（安ヶ平Dr）へ確認してもらうようにして下さいとの事です。

・佐藤　節子様～歯痛（治療中の部分）を訴え、主治医報告。

ポンタール1c　1×疼痛時/5回分（1日3回まで）が臨時処方となっています。本日9:50１回分内服しています。今後も疼痛の有無、腫脹の有無等観察していき、酷くなるようであれば主治医へ再度報告し、指示を仰いでいきましょう。

　

＜田名部先生担当患者様診察状況＞

・若松　澄子様～迷惑行為（他室侵入、私物の持ち出し等）が頻回で、他患者様への影

響も見られてきています。他患者様とのトラブルが無いようマンツー

マンでの対応をして行きましょう。また、意思の疎通が困難である事から排泄の確認も確実に行いましょう。

・田中　静子様～「夕食後の薬を飲んで横になるとすぐに寝てしまう。」との訴えがあり変薬となっています。

セパゾン（2）2T止め　→　ユーパン（0.5）3T処方。

引き続き身体症状の観察と確認を行いカルテへの記載を忘れずに行い、主治医へ情報提供していきましょう。

・本多　富美様～夜間の睡眠が不安定で日中も臥床傾向です。体重のコントロールが出来れば退院と考えている様子あります。第１は精神状態の安定が目標である事、精神状態を安定させる為には睡眠が重要である事を引き続き伝えていきましょう。

・本田　英之様～夜間の睡眠が不安定で昼夜逆転傾向です。SSTなどで生活リズムについ

て振り返りを行って頂き、生活リズムや私物整理に対し自立が出来る

ような関わりを持っていきましょう。　

・早狩千賀子様～8/13～16までの外泊予定でしたが、8/15～19に変更しています。引続

き気分の落ち込みや睡眠状況の確認と観察を行っていきましょう。ま

た、外泊時の過ごし方について無理をしないよう、旦那様へも手伝っ

ていただくよう促していきましょう。

・佐藤　節子様～「気分の落ち込みがある」「洗濯機の順番を待つ生活に疲れた」との発言が聞かれています。自分の気持ちをスタッフ側に伝える事が出来るような関係作りと評価を行っていきましょう。

・加賀谷芙美子様～臥床傾向で過ごし、運動療法への拒否も見られています。日中の過ごし方として運動や読書を促し、他患者様と交流を持ちやすい環境を提供していきましょう。

　　　　　　　　　ヒューマカートR　１本処方となっています。

＜警察などから情報提供を求められた場合の対応＞

以前入院していた患者様について警察等から身分照会が合った場合のケース

「本人が情報提供に同意している」と警察官から口頭で伝えられても、真実性は担保できません。

捜査関係照会状は必ずしも必要はありません（原則的には戴きます）が、本人からの

情報提供についての同意が得られるのであれば、書面でその旨をいただく（本人自署）。

なお、厚生労働省のガイドラインの変更により、これら情報提供は法的な根拠による

ものと解釈の変更がなされましたので、個人情報保護法による本人の同意の必要はな

くなっていますが、プライバシー保護や守秘義務上は、本人の同意を得るのが適切です。
こういった警察などからの情報提供については、急ぐのであれば担当者が病院に足を

運んでいただき主治医と面談して情報を得ていただく（できれば本人の同意書を準備

されるのが望ましい）ようにしていただくか、時間的な余裕があるのであれば（１日

間以上）、捜査関係照会状を作成して問い合わせしていただく。

「御協力いたしますので、次のようにしてください」と前置きして、上記の対応を御願いすること。緊急（生命に関わるなど）の場合にのみ、当直医や主治医あるいは病院管理者に指示を仰ぐようにして下さい。






















