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＜連絡事項＞

・10/19（金）17：30から伝達講習がありますので、業務以外の方は出席するようにしましょう。

・12/11に監査があります。カルテチェックを早めに行っていくようにしましょう。

・12/8に医療機能評価の再受審が予定されています。

・スタッフの健康診断が10/19（金）までとなっています。まだ採血等を行っていない方は期日中に行うようにして下さい。

・11/7（水）に八戸市の生活保護受給者を対象とした実態調査が行われる予定です。詳細については後日連絡があります。

・次回の症例検討会議は医療保護入院の患者様を対象としていますので、各自担当がある方は入力を行って下さい。

・現在、ケアプロセスについての評価・検討が出来ていない状態ですので、今後、カンファレンス内で退院をした患者様のケアプロセスについて評価・検討を行う時間を設けて行きます。

・患者様のインフルエンザ予防接種に関する電話連絡についてですが、日中など受け持ち担当スタッフが行っていても繋がらない場合は、引き続いて準夜帯でも電話連絡をして行きましょう。

＜患者様連絡事項＞

・山田　典子様～10/18（木）深夜帯で37.0℃の発熱が見られ、風邪症状なく経過され血圧等に異常は見られていません。主治医へ報告し、また本人は胆管癌もある為、10/19（金）朝食前の採血の指示があります。検査結果は10/22（月）のリーダーが朝一で主治医へ報告するようにして下さい。

・工藤　紘子様～10/18（木）の朝、体重測定を行う際に衣服の中に洗濯洗剤をティッシュで包んでおもりにしている事がありました。また、おもりを取っても体重が35Kgとなっています。主治医と本人で話をされ、差し入れは止めとなり病院食のみを1週間摂取して頂き、家族面談を行い受け入れ可能であれば退院という旨を説明しています。10/26（金）11：00から西病棟Ａユニットミーティング室にて家族面談を予定しています。主治医へ情報提供お願いします。

・布施　邦雄様～現在、ベッドコントロール委員会にて北病棟への転棟を検討しています。ご家族へ電話連絡し転棟についての説明を行っていますが、移棟についての了承を得ています。10/22（月）に北病棟へ転棟予定となりますので、10/19（金）診察についたスタッフは主治医診察時、ご家族の許可が出た事・転棟の日時についての報告をし、指示を仰いで下さい。

・寺地　利代子様～主治医が病棟へ来られた際、自ら「心が落ち着かない」と訴える事があります。10/18（金）夕食後よりエビリファイ（6）2T　2×朝・夕/6Ｔ（精神神経用剤）が臨時処方となり、以後定期処方となっています。精神症状の観察を行っていきましょう。

・古川　富蔵様～10/18（金）日中に発熱37.1℃と微熱見られています。関節痛・悪寒聞かれDr報告し、ＰＬ　3P　3×1/3T（総合感冒薬）が臨時処方となっています。風邪症状の有無の確認・観察をして行きましょう。

＜作業療法評価・検討＞

・寺地　利代子様～週末だけという条件で病棟内での編み物を許可しています。作業参加時は、不満訴える事あるも比較的に取り組む事が出来ている様子伺えます。その際、「分からない事があったらスタッフを呼ぶ」等のある程度の枠組みをして関わるようにしています。また、1週間の作業参加状況を振り返る為の個人ファイルを作成しています。自分がどのように取り組んでいたのか等を振り返り、作業スタッフがコメントする形としています。現在は気分変動も見られていますので、作業へは気分転換の場として参加して頂けるよう促して行きましょう。

・神代　達也様～作業への参加に拒否的でしたが「たまには行ってみるか」と、10/12（金）より作業への参加見られています。他者（工藤紘子様）が見学に来られた際に陶芸に興味を持たれ、現在は陶芸に使う粘土作りを行っています。また、粘土作りの際は病棟スタッフが付いていて欲しいと希望聞かれていますので、作業時は見守りをしましょう。

・中川原　義雄様～作業中の口数の多さ・他者への関わりが多く見られており、作業への取り組み時間もやや短い事ありますが、他干渉は見られていません。

・佐々木　康子様～チラシでの箱作りを主に行っていたが、主治医・作業スタッフサイドで「同じ物だけでなく、違う物もやってみませんか？」と促してみた所、ビーズアクセサリー作りへ取り組まれています。本人より「家族が私を認めてくれない」等、自信・意欲の低下見られていましたが現在、自己服薬管理を始め退院へ向けての自信を徐々に付け、意欲も向上して来ていると思われますので、作業でも違う物へ取り組む事で自信付け・意欲向上へ繋げる事が出来るようアプローチして行きましょう。

＜自己服薬管理者評価・検討＞

・佐々木　康子様～現在、1日分の服薬管理ですが、飲み忘れ・間違いなくスムーズに行う事が出来ています。

・清水　泰雅様～飲み忘れ・間違い等なくスムーズに行う事が出来ています。

・布施　邦雄様～薬を飲んだか忘れ、スタッフに確認する事はありません。服薬後のチェック忘れも見られていません。

＜Dr川端担当患者様ＮＣＰ評価・検討＞

・清水　泰雅様～現在、デイケアの見学を行っています。徐々に慣れて来ている様子伺えます。10/28（日）の退院まで継続して行きましょう。診察時、顔面の発赤見られ、髭剃りの際に電気シェーバーで強く擦り過ぎているのではないか？と主治医より指摘されています。髭剃りの際はスタッフ見守り・介入をして行きましょう。

・山田　典子様～倦怠感の訴えあり休まれるも、自室のベッドは硬く休めないと話されホールソファにて休まれる事あります。布団やベッドマット等の交換が可能であれば検討して行きましょう。また本人は癌もある為、発熱・身体症状の変化等が見られた際は軽視せず、緊急時の対応を行い主治医へも報告して行くようにしましょう。10/19（金）朝食前の採血の指示があります。

・佐々木　康子様～運動時、休む時は座らず壁に寄り掛かる等して休憩を取る・起立性低血圧の為、座って休まない事とし、今まで通り運動は行っても良い事を本人へ説明して行きましょう。

・戸賀沢　潔様～診察時、退院について話をされています。主治医より経済的・社会的問題について、どうすればパチンコをしなくても良くなるか？等を考えるよう指導受けています。

＜転入患者様情報＞

・井畑　光湖様（28）統合失調症　任意入院（当院2回目）　西Ｂ・22号室

主治医：Dr川端　担当：佐々木（美）・佐々木（弘）

保護者：井畑　良子様（母）　その他連絡者：井畑　順光様（父）

リハプロ・ＯＴ：Ｂグループ

皮膚科診察：なし

食事形態：常食（軽）

バイタル測定：1検/日

・今回2回目の入院となっています。平成19年9月頃より幻聴等の症状が増悪し、10/3、薬剤調整のため任意入院となっています。入院後は他者との対人関係に関する些細な訴えが聞かれていたが、幻聴に左右された行動・言動は聞かれず経過しています。10/10頃より被害的な訴え・不安感の訴えが頻回となり、スタッフ傾聴するも不安感は続いていた様子。主治医診察し、療養環境変更を目的に10/17（水）16：00に西病棟Ｂユニットへ転入となっています。

・他者より「デブ」「ブス」と言われた事を気にして、食事を抜く事あった。過去にリストカット・自傷行為・大量服薬、液体洗剤を飲む・外泊時にカミソリを持ち込む等の行動化もあり、希死念慮・自殺企図もあるため所在の確認を行い衝動行為が無いよう様子観察をして行きましょう。

・本人、体重を気にしている事あるも間食が見られています。現在、間食に関しての制限を設けてはいませんが、1週間に1回は必ず体重測定（入浴時に）を行い身体管理を行いましょう。間食が多い場合は、声掛けし控えるよう促して行きましょう。夜間の中途覚醒があるとの事で、夕食後から就床前にかけては水分を控えるようにと説明して行きましょう。また、中途覚醒ある為、就床前はトイレに行ってから休むように促して行きましょう。

・両下肢～足背にかけての痺れ感の訴え聞かれています。ナバゲルン軟膏を2回/日（朝・夕か就床前）塗布するようにして下さい。

・現在、幻聴がはっきりとしていない状態ですが、はっきりして来た際はフォーカスに内容を記録し、訴えも傾聴して行きましょう。服薬調整中のため、デパケンＲ（抗てんかん剤）の副作用（頭痛・嘔吐・食欲不振・胃部不快・倦怠感など）に注意し、様子観察をして行きましょう。

・東病棟に居た際、他者のご家族が小さい子を連れて面会へ来られ「私も姪っ子に面会に来て欲しい」と話していた事あった様子。本人より訴え聞かれた際は、お母様より許可が出たら姪っ子様の面会も可能である事を説明して行きましょう。

