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＜連絡事項＞

· 本日、法人研修（特別研修）が開催されます。 
　　日時：10月16日　17：30～18：30
　　場所：メンタルケア病棟４F　メモリアルホール
　　内容：「認知症をめぐる最近の話題」
　　講師：宮永　和夫　先生　（群馬こころの健康センター所長）
各自出席名簿への記入を確認し、参加するようにしましょう。

· 感染対策管理委員会からのお知らせです。

11月13～14日に、患者様を対象にしたｲﾝﾌﾙｴﾝｻﾞ予防接種が施行されます。各患者様の担当スタッフは、10月20日までに本人と家族から予防接種の希望をとり、病棟詰所に掲示してあるチェック表への記載をお願いします。

※チェック表の“住所”という欄には、住所地を記入して下さい。　例）八戸市

市町村によって免除を受けれる場合があり、免除額もそれぞれの地域によって異なるとのことです。

※生活保護受給者は、申請によって全額免除となります。申請書はご家族へ記入を依頼してください。

　

また、予防接種を受ける為には『予診表』の記載が必要となります。こちらは原則、本人または家族のみが署名できるものですので、患者様のご家族が面会に来られた際は、ｲﾝﾌﾙｴﾝｻﾞ予防接種の説明を行い、予診表を渡して記載して頂く様にして下さい。予防接種の説明や予診表記載の依頼は、担当に関係なく、どのスタッフが行なっても良いです。費用等の詳細が記載してある用紙もチェック表と一緒に挟んで詰所へ掲示してありますので、ご家族へ説明する時に参考にして下さい。まずは、20日までに予防接種を受けるかどうかを確認して下さい。その上で面会がなかった患者様のご家族には一括して郵送し、記入して送って頂きます。

ｲﾝﾌﾙｴﾝｻﾞ予防接種の予診表を面会にて記入してもらうなどスタッフ間で協力していきましょう。

＜患者様連絡事項＞

・蝦夷森　重男様～平成18年3月11日、トイレ内にて喫煙が発覚、安全管理必要な為北病棟より東病棟Aユニットへ転入となっています。東病棟では煙草については禁煙を続けています。なぜ病棟を移動する事になってしまったか、喫煙についてなど振り返りながら話しをしています。表面的な回答ではありますが「トイレで煙草を吸ってしまい火事になってしまうかもしれないし危険だった。今は煙草吸っていない。作業に行っても途中で喫煙室にも入っていく事もない。」と話しています。実際に他者と煙草のやりとりや喫煙室に入るなど行動はみられていません。時折、「タバコを吸いたい」と話す事ありますが、自制は出来ています。不審な行動は見られていませんが、私物発注で食べ物を多量に購入しようとする等買い物についての指導要しています。又、他者と菓子などやりとりするなど行動トラブルにならないよう注意必要です。日常生活においてや保清や自室の私物管理は出来ています。

本日15：00、療養環境変更の為、東病棟Aユニットから西病棟Ｂユニッ

トへ転棟予定となっています。

・山本　国太郎様～平成18年6月30日　病状悪化の為、西病棟Ｂユニットより東病棟Ａユニットへ転入となっています。時折、「歯茎が溶ける」など妄想様の発言聞かれるが左右された行動なく、日常生活やプログラムへの参加支障見られていません。他者とのトラブルなく経過しています。9月12日東病棟Bユニットへ転出。妄想に左右されず、日課支障なく取り組めています。今後も日常生活が支障なく取り組めるよう関わり、他者との過度な接触によりトラブルとならないよう注意要します。

本日15：00、療養環境変更の為、東病棟Ｄユニットから西病棟Ａユニットへ転棟予定となっています。

・田中　静子様～食事摂取量やや病状も安定してきた為、本日、東Ｂユニット(9号室)へ　　　　　　　　　　

転室予定となっています。食事は常食となります。

・河原木　泰志様～母様が透析治療のため東京へ転居することになり、また保護者である妹様も、義理の父親が東京で単身生活をしているので、そちらへ転居することを考えているとの事。ご家族から保護者について相談したいとの希望があり、ｿｰｼｬﾙﾜｰｶｰへ情報提供しています。

　　　　　　　　　病棟・ｿｰｼｬﾙﾜｰｶｰが協力してご家族と連絡をとり、本人様の今後について話し合える場を設定していくこととなりました。

＜要注目患者様＞
· 磯島　貴広様～他者への不満や外出要求頻回にあり、イライラとした口調でスタッフへ

　　　　　　　　　話し掛けて来る様子がみられています。「自分は病気ではない」「自宅の私物整理をしたいから外出したい」等、繰り返している為、本日主治医と面談を行い、今後の治療について本人へ説明がありました。

外出について、療養環境変更の為東Bユニットへ転室し、まずは一週間様子を見て、再度主治医と面談を行い外出できるかどうか判断するとのことでした。その際は必ず家族同伴でなければならないことも本人へ伝えています。

＜皮膚科診察＞

· 阿部　文香様～手指凍傷あり、ﾕﾍﾞﾗ錠が継続処方となっています。ささくれを剥す自傷　　

行為や、手荒いの常同行為が時折見られる為、発見時は介入し、症状の悪化を予防するようにケアしていきましょう。

· 奥寺　徹様～背部に湿疹あり、新たにタベジールが処方となっています。

· 山本　國太郎様～左胸部から背部の帯状疱疹が改善した為、ｻﾜｼﾘﾝが止めとなりました。

痛があると本人から訴えがあったため、ﾛｷｿﾆﾝが1週間継続処方となっています。

・澤向　幸二様～左肩・右前腕・背部に加え、新たに両下肢に急性湿疹が見られています。

　　　　　　　　　浸出液が出ている部分には、アズクロ軟膏を塗るよう指示がありました。

・田沢　左部様～両手・両足・両手爪・両足爪に白癬あり、ケルガ－軟膏が処方となっています。左臀部に褥創見られ、アズクロ軟膏とラップ保護の処置を忘れずに行ないましょう。

　　　　　　　　また、左足第一指に糖尿病性壊疽見られ、1日1回アズクロ軟膏・ガーゼ保護・靴下で処置し、患部を傷つけないようにとの指示がありました。

　　　　　　　　糖尿病性壊疽に関しては、内科治療が必要である可能性があるとの事でしたので、主治医へ内科治療の必要性を確認してください。

※皮膚科の処置に当たったスタッフは、各患者様の患部や処方内容を確認し、処置漏れのないようにしましょう。













