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＜連絡事項＞

・今週から定期採血、検尿が開始となります。血液凝固のないように安全に実施してください。検尿用のハルンカップについては現在発注をしています。実施後の後始末を含めてきちんと行ってください。

・今週、病棟巡視が予定されています。巡視があるないに関わらず、環境整備・整理整頓に力を入れ、常に病棟内に破損の箇所がないかを確認し、患者様に安全な環境を提供出来るようにしていきましょう。

・４/８（火）の深夜チーフが、市島Ns→橘Nsに変更となっています。

・４/８（火）より東病棟に配属が決まっている新人スタッフの滝田Ns・小泉Nsが来ることになっています。４/９（水）からローテイション研修を行っていく予定です。久保Nsは４/１６（水）から来るとの事です。また、他の新人スタッフもローテイション研修で東病棟にくる予定となっています。予定が決まり次第、連絡するとの事です。

＜週間連絡事項＞

４/８（火）…ツ反実施予定日

　　　　　　三上Ｄｒが現在休みの為、主治医へ確認してから行って下さい。

４/１０（木）・１１（金）…心電図実施予定日

４/１１（金）…食事サービス提供委員会

＜患者様連絡事項＞

・駒木　学様～本日、退院前事前訪問指導を行っています。今回は、身の回りの整理、電気・水道の契約を行ってきました。落ち着いた様子で行っており、契約で来た方に対しスリッパを差し出す等の行動が取れており、評価しています。退院について、本人や御家族から「４/１３の日曜がいい」と話しがあり、主治医に確認し、４/１３（日）退院予定日となっています。

・小泉　康政様～本日、八戸赤十字病院に皮膚科受診目的のため外出しています。9：53御家族が受診の手続き中に本人が失踪したと御家族より連絡がありました。主治医へ情報提供を行い、再度連絡があった際にまだ失踪のままであるなら警察へ捜索願を出すようにとの指示があり、御家族に伝えています。八戸・三沢両警察署に捜索願を依頼しています。病棟スタッフ２名も捜索をおこなっている状態です。情報があり次第主治医へ連絡していく事としています。見つかったら夜間帯や今後の対応について主治医へ情報提供を行い、確認してください。

16時に三沢警察署から保護の連絡があり、17：10警察同伴で帰院しています。帰院に際、病棟へ戻る事へ抵抗・興奮あり、スタッフ４名で対応し、一時的に東Ａユニット８号室で経過観察となる。病棟では、「ここにはいられない」と繰り返しているが、強い興奮はなく経過している。主治医から服薬の拒否があった場合は、経過観察の指示を受けています。

※このような失踪時、外出する前にいつもとは違う行動をとったり、部屋の中を片付けしていたりするので、今後、外出する患者様の様子はきちんと観察するようにしていきましょう。

　

＜新入院患者様ケース検討＞

・平　美奈子様～入院して２日が経過しているが、部屋にいる事が多いが食事はホールで摂取されています。入院時に比べると、表情もよくなってきているように伺えています。本人からも「眠れている」と話されています。３月に自傷行為（リストカット）があった為、ケアとして所在確認・本人の状態や様子の観察してください。また、病名がうつ病であり、十分な休息が必要な為、よく休める環境を提供していきましょう。昼夜逆転については注意してください。１週間様子をみて、本人の活動性を把握し、徐々にレストランで食事を摂ってもらえるよう促していきましょう。４/８（火）が入浴日となっていますので、入浴についたスタッフは皮膚状態の観察を忘れずに行って下さい。

＜川端Ｄｒ担当患者様ケースカンファレンズ＞

・清川　厚子様～徐々に落ち着いてきている様子伺えています。本日よりエビリファイ（6）（抗精神病薬）１Ｔを処方していますので、以前のような体が動かなくなる等の身体状態（発熱・筋硬直･昏迷状態）に注意するよう観察してください。

・藤田　由美様～本人より、「眠れるようになってきたが午前中はだるさがある」との訴えが聞かれており、主治医へ情報提供しています。睡眠が安定している事から、ドラール（15）（眠剤）が１Ｔ減っています。夜間の睡眠状態の観察・本人からの訴えの有無について確認していきましょう。また、急に泣きだす等感情の不安定さがあり、ノーマルン（25）（精神神経用剤）１Ｔ追加となっています。日中の様子について観察していきましょう。採血の結果ＴＳＨが高値であり、甲状腺に注意する為、１日３回脈拍と血圧の測定を忘れずにおこなってください。主治医より患者様に対するスタッフの対応について、今後は統一した対応を行い、混乱・不安感を与えないようにしていくようにとの事。明日より、牛乳が苦手とのことで、牛乳禁となり、ヨーグルトで対応となります。また、私物に関して、時計がないことを主治医へ相談。チェーンが長いものや、先端が鋭利でないものであれば許可とのこと。

・杉澤　恵子様～夜間あまり睡眠がとれていない状態であり、日中もウトウトする事あるも睡眠はしていません。今後、睡眠薬の調整を行っていくとの事です。額部の抜糸については、小坂Ｄｒに依頼していく事としています。

　　　　　　　　主治医診察で、日中はＣユニットで過ごすようにとの指示がでています。転倒等に注意し観察していきましょう。

・米田　キノエ様～食事の拒否みられる事もありますが、摂取する事も出来ています。水分については、スタッフからの促し以外あまり摂取していない様子がある為、こまめに水分摂取を促して行きましょう。

・三浦　ツマ様～現在、南山苑の入所待ちとなっています。南山苑に入所する前に、南病棟で退院する方がいる為、南病棟への候補となっています。受け持ちスタッフは御家族にその旨を伝えておいてください。

　　　　　　　　主治医診察にて、眼脂ひどい為、点眼剤は各食後点眼3回/日とします。

・宮本　建蔵様～先日外泊に行かれています。外泊から帰院後はとくにイライラした様子なく過ごしています。引き続き、日中の様子について観察してください。

・澤　昌利様～現在、就寝時間が遅くなってきているように伺えます。本人より「眠剤が減ってから眠れなくなってきた」と話し、落ち着きのなさもみられるようになってきています。薬についても気にしたりと神経質となる事あります。診察時、本人から入眠の困難を訴えがあり、就床前薬にロンフルマン（0.25）（眠剤）２Ｔが増えています。睡眠状況の確認をしてください。また、そわそわ感の訴えもあり、内服の副作用を考えられるため、タスモリン（抗パーキンソン剤）３Ｔから５Ｔへ増薬となっています。そわそわ感の有無について確認し、日中の様子について観察していきましょう。次回の診察時にハロマンス100mlから200mlを予定としています。













