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＜連絡事項＞

・自動ドアの確認について

　　ドアは後ろを振り返りストッパ－が降り閉じたのを確認しその場を立ち去る事になっていますが、それが守られていないスタッフが見受けられます。閉じる事を確認する事により、故障がないか発見でき又、離院防止の為にもきちんと確認しましょう。施錠するドアやテンキ－も同様です。ドアノブを回し、施錠されているか確認、又、ドアは自動では閉まりませんので手で引っ張って閉めましょう。

· 3/4～3/6迄、夜間救急当番です。それに伴い部屋移動をしています。現在、個室は

8号室・10号室が空床です。

· 本日から、定期採血が始まっています。事故・凝固のないようマニュアルに沿って

行いましょう。

· リハビリテ－ションプログラムの変更

本日Aグル－プで予定していた紙芝居の準備が図書館の休館により準備できませんでしたので3/12と交換になります。

よって3/12(月)　Aグル－プ　「紙芝居を読もう」　になります。

· 病棟カンファレンスにおいて伝達講習を行います。当日の司会者は時間配分をお願いします。いずれも、15～20分位です。

3/8(木)　SST初任者研修　　小嶋彩香さん

3/16(金)　アルコ－ル依存症　藤原百合子さん

・治療プログラム委員より、患者様の花見参加について

　　基本的に、措置入院・医療保護入院患者様は院内となりますが、任意入院の患者様は院外を予定しています。院外患者様の選出をお願いします。

　東Gは沢上・田村スタッフ担当です。

　患者様はG.O.Mに確認し、最終的には主治医に確認後に提出となります。

＜患者様連絡事項＞

· 救急当番に伴い部屋移動しています。

河原木泰志様　8号室→11号室へ

小笠原久年様　10号室→15号室へ

· 中里　祐次郎様～本日、田名部先生と長男夫婦と面談。入院して2ヶ月経過した為、　

　　　今後の方針について御家族と面談をしたいと医師より話があり調

整しています。家族としては、入所施設が望ましいと考えており

場所も地元が良いが、以前入所していたグル－プホ－ムは断られ

たので入所できれば少し遠方でも良いとの事。SWから特老ホ－ム、

介護老人保健施設などの利用について説明。南山苑についても説

明している。ご家族へは、地元の方も含め何箇所か申し込みをし

ていく事を主治医から勧められる。

他科薬4/7まで持参しています。

・皮膚科診察から

　　河原木泰志様～両下肢の湿疹悪化しています。皮膚科診察で疥癬ではないと言う

事です。現在の軟膏塗布し(デルモゾ－ルG軟膏)3/8(木)診察です。

　　　　　　　　　右下肢の化膿部はアズクロ塗布です。

　　小野寺文明様、駒木　学様、安達　貴浩様は、皮膚掻痒があり、タベジ－ルが新

規で臨時処方となっています。

　　奥寺　徹様～デキサメサゾンを服薬していましたが、皮膚の湿疹が改善されてき

ている為、タベジ－ルに変更となっています。

　　阿部　文香様～両手指の湿疹改善されていない為、ユベラ錠が継続処方です。

　　高間木八男様、長谷川陽一様、吉田光良様、寺地利代子様、豊巻　薫様は皮膚掻

痒が軽減されない事から、タベジ－ルが継続処方されています。

· 軟膏処置を行いながら、皮膚や湿疹状態の観察と清潔に努めるよう促しましょう。

＜川端先生ケ－スカンファ＞

· 住吉　鉄男様～今後は、外出・泊訓練を何度か行い問題が無ければ退院の方針。　

　　　　　　　3/1家族面談行い、説明しています。日時は家族で相談し、決定した

ら病棟へ連絡するとの事でしたが、未だ、連絡はありません。

· 杉本　光子様～義弟様と夫様の今後の方針が統一されていない現状の為、義弟様と

　連絡を取り、一緒に来院し面談を行える日を調整していましたが、

本日、一緒に来院され、主治医との面談を実施。

夫は退院を希望しているが、義理弟様は現在の病状の説明を受けた

が退院させたくないという事で両者の意見の食い違いがあり二人で

話し合う事勧められる。結果、今月一杯での退院予定となる。退院

の場合は、訪問看護(公共機関につなげていくように)　の利用を説明。SW下平さんにも協力を得、説明しています。　　　　　　

· 山田　典子様～大腸カメラ・内視鏡検査結果の説明の為、3/7（水）10:00～の予約

ですが、身内の方の付き添いがまだハッキリしていない状況です。(ス

タッフは付き添いします)埼玉県在住の弟様に再度連絡を取り、付き

添いの確認をして下さい。又、弟様は患者様の病気について親戚の

方から話しを聞いているのかも確認し聞いていないと返答があった

場合は病名は伝えてもよいです。(胆管癌)詳しい事は3/7（水）の診

察で話しを聞く為にも、必ず身内の方は付き添うことを伝えて下さ

い。

　　　*夜間でないと繋がらないという事で、準夜勤務の方はよろしくお願いします。

· 阿部　文香様～独語活発・多弁さあるようです。リスパタ゛－ルを増薬します。

· 砂葉　良子様～軽躁状態の為、増薬していきます。

· 巴　　勇樹様～外出訓練しています。外泊の許可があり、3/3外出出棟時に現在の

状況と外泊について説明しています。「考えてみます」という事で

した。又、今週は外出の都合がつかないので面会だけにしたいと

いう事です。

· 小笠原久年様～時折、大声で叫ぶ事があるがもうしばらく様子をみます。

· 駒木　学様～3/3準夜帯で（20:10）下肢のソワソワ感の訴えがあり、自制不可とい

う事で予測指示のアキネトン1A筋肉注射している。本日から、予測

指示のアキネトンは1/2Aに変更。間違いのないようにして下さい。

＜隔離室使用患者様＞

坂　貢様～3/3夕食後より表情の硬さ見られ、興奮見られている。興奮状態で、妄想に
左右された発言（馬鹿にしている、山口組の2番目だ等）を一方的に他患
者様へ怒鳴り、殴りかかろうする事あり。男性スタッフ2名で介入するが、
興奮著しく、スタッフに対しての暴力行為も見られている。18:20当直医千
葉良Dr、主治医安ヶ平Drへ報告。興奮著しく、暴力行為、他害の恐れある
事から、主治医安ヶ平Drより終日隔離開始の指示あり。18:30終日隔離開
始する。男性スタッフ2名介入し、隔離入室の必要性について説明するが、
興奮状態であり、説明を聞き入れる事が出来ない状態。入室後も興奮は続
き、激しい怒り口調での独語あり、ドアや壁を蹴る行為も見られている。
スタッフ介入時にも暴力団や警察に関する事等、妄想に左右された事を一
方的に話し、対話にならない。その後も、隔離処遇の不満を話し次第に興

奮し話しの内容も滅裂となっている。奇異な行動や一時的に壁やドアを蹴

る事もある。

二人以上での対応を原則とし、独語・奇異行動の観察、訴えを傾聴する際

は表情の変化や発言の内容に注意し幻覚や妄想に支配されていないかの状
態を観察し、過去に自殺企図をされている事から、処遇に関する不満や幻
覚や妄想に支配されて行動に移す可能性もある事を視野に入れ、患者様の

安全にも努めましょう。訴えを傾聴することで落ち着きを取り戻す事も見

られます。













