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＜連絡事項＞

・夜勤従事スタッフの健康診断を実施しています。10/24（金）までの予定となっていますので、確実に、事故の無いように実施して下さい。

・スタッフのインフルエンザの予防接種を実施します。感染対策委員会のフォルダに希望日を打ち込む書式がありますので、各自確実に入力して下さい。

・平成20年度の学術発表が11/3（月）に実施されます。当日の出勤スタッフのタイムテーブルを作成しましたので、各自確認して下さい。当日は作業療法は通常通り、活動は各病棟で行う予定となっています。タイムテーブルはみんなの共有の東病棟に入っています。

・10/27（月）の川端Dr.の問診では11/3（月）の学術発表に伴い処方は2週間分処方する予定となっています。

・入浴介助につくスタッフへ～新入院や転棟してきた患者様の洗濯物は家族洗濯か業者洗濯かを確実に確認して下さい。

また、業者洗濯の場合は、衣類に氏名が書いてあるかを確認して下さい。

入浴終了後、家族洗濯の患者様の衣類が置きっぱなしになっていたり、浴室の片づけがされていないときがあります。最後はちゃんと片付けてあるかを確認して下さい。

＜患者様連絡事項＞

・新堂　寿子様～現在外泊中で、10/24（金）15：00に帰院予定となっています。主治医より問題行動無く帰院できた場合には、帰院後に西B病棟への移動の指示がでています。転棟に関しては本人に伝えてあります。10/24のリーダーは主治医へ帰院後の状態報告をし、移動の指示箋をもらって下さい。

・藤田　金弘様～本日より外泊となっています。帰院時は確実にボディーチェックを行い、御家族様より外泊中の様子を確認して下さい。

・田中　ミサオ様～本日16：00より今後の支援体制について、関係機関を交えてのケア会議を実施します。ケア会議には高橋（ま）MNsが出席し、病棟での様子について情報提供を行う予定です。

・川村　和則様～本日14：00療養環境変更目的にて東A16号室から東B2号室へ移動となっています。嗜好品に関してはスタッフオフィス管理としています。後日担当スタッフが出勤している際に嗜好品管理に関して検討を行ってください。

・木村　格治様～10/27（月）・10/31（金）の外泊届けがでています。主治医・栄養チームのサインはもらっています。

・高間木　八男様～ヨウフェナックが10/24（金）までとなっています。明日のリーダーは確認して下さい。

・坂　貢様～本日右足ベンチ腫を北病棟の皮膚科診察時に診察し、硬くなっている部分を削っています。再び硬くなっていたら皮膚科診察を行って下さい。

・赤石　陽介様～10/24（金）主治医と御家族様で面談を行う予定となっています。面談を実施することは主治医へ伝えてありますが、時間についてはまだ決まっておりませんので、明日のリーダーは、SWと情報交換（SWが御家族様と連絡を取っています）し、面談時間を設定して下さい。

　　　　　　　　昨日実施した心理検査の結果について盛田SGMより報告しています。WAIS-Rを実施しており、VIQ＝70、PIQ＝63、IQ＝65という結果となっています。検査結果より、多角的な発想や見て物事を学ぶ事は難しい為、関わる際には理解しやすいよう具体化して説明を行ってください。また、検査の様子から周囲の様子を気にし、視覚的な情報で判断する傾向が見られています。検査結果はIQ値以外は本人へフィードバック済みです。

・豊巻　薫様～痔痛あり本人より朝も軟膏処置したいとの希望があり、ボラザG軟膏が7日分処方となっています。本人へ確認し明日朝より実施して下さい。
・和田　昌様～本人より腰痛の訴えあり、アスモロール200g処方となっています。

＜隔離室入室患者様ケース検討＞

・吉田　光良様～スタッフ対応穏やかですが、対面時時折表情の硬さが見られています。また、独語・叫ぶ行為・扉をける行為あります。引き続き精神状態、睡眠状態の観察を行うと共に、昨日臨時薬が変更となっているため、変薬に伴う副作用についても観察を行って下さい。

・和田　昌様～著明な状態変化は見られておりません。本日の様子としては気分変動顕著で、他者に対して怒鳴ることありますが、トラブルとはなっていません。睡眠状態に関しては中途覚醒はありますが、休む事できています。引き続き、他者トラブルに注意し、精神状態の観察・睡眠状態の観察を行って下さい。また、現在の状況について振り返りが出来るように関わって下さい。

＜田名部Dr.ケースカンファレンス＞

・田中　ミサオ様～膝の疼痛の訴え続いており、ヨウフェナック（抗炎症薬）、セルベックス（消化性潰瘍治療薬）本日夕より臨時処方となっています。

・袴田　将志様～エビリファイ（0）3T（1-2）2×朝、ベゲタミンA1T、ロンフルマン（0.25）1T　1×vds/4T処方となっています。問診時、私物管理について要求あります。主治医からの症状が落ち着き、Bユニットへ移動してからとの説明に一時的に了承するも、再度同様の要求を行っています。月曜日に再度主治医が状態を診察する予定です。

・佐々木　尚子様～本人からししゃもを食べるとアレルギーがでるとの訴えあり、23日夕からししゃも禁となっています。作業療法では落ち込みがあり作業が出来ないと訴え、顔出しが続いています。大谷地OTRより作業への参加の必要性、生活リズムを整えることの必要性を説明しています。

・早川　忠様～10/25（土）昼食後薬より臨時処方が定期となります。

・坪　邦俊様～10/21（火）の吉田光良様とのトラブルの際に殴られた部位に関しては疼痛の訴えは聞かれていません。日課への影響は特に見られていません。

・畑中　成夫様～突発的な行動化は見られていません。本日入浴を行っていますが、問題行動はありません。以前のように神に関する発言も聞かれていません。

・安達　貴浩様～措置解除についての訴え頻回に聞かれています。説明に関してはしぶしぶながら納得する事できています。スタッフを変えての同様の訴え聞かれていますので、統一した対応を行って下さい。

＜袴田　将志様ケース検討＞

袴田　将志様の最近の様子についてケース検討を行っています。

・現在の様子

　現在、東A12号室に入室されており、本人より喫煙・お菓子などの要求・不眠など様々な訴え頻回となっています。また、要求が通らない場合にはスタッフを操作する発言・脅す発言も聞かれています。最近は飲水量の増加もあり、現在2回/日の体重測定を実施しています。

・主治医より

　入院当初は妄想などはありましたが表面的に落ち着いて過ごすことできていました。東Bユニットにいた段階で、従来より使用していたセロクエールからジプレキサへ変更を行っています。その後より、落ち着き無く、ホール内の徘徊などが見られるようになりました。これは変薬以前まで潜在化していた陽性症状が表面化したためだと考えており、病状の変化の過程の中の一つだと捉えているとの事です。また、本人の話すイライラ感の要因としては、呂律が回らないなどの薬の副作用であるアカシジアも要因の一つではないかとの事です。

＊これまでの状態と今の状態

　落ち着きが無い

　陽性症状著明

　変化の過程

＊スタッフの関わり方、ポイント

　副作用の観察

　睡眠状態の観察

　時間を設定しての訴えの傾聴

　状態が落ち着いていたら疾病教室などの個別援助を行う

　現実検討を促す

＊どのような経過をたどるか、予後

　長期的な治療を要するケースだと考えられる。

＊今後の看護方針

　病識の確立・治療の必要性を理解できるように関わる。













