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＜連絡事項＞

・連絡しておりましたコピー使用に関して、再度院長より指摘を受けましたので、下記の点に付きましてご協力をお願い致します。

　　①未記載目標０枚

　　②コピーが必要な物か

今後未記載、使用後のカード放置等、使用方法を守れない方がいた場合は、なんらかの対応を検討しておりますので、再度職員への徹底をお願い致します。

・東Ａスタッフオフィスの電話は使えるようになっています。代わりの電話器で対応中です。

· インフルエンザについてです。

１．処方箋の準備について　現在、処方箋への印字を医事へ依頼中です。作成後、各病棟のボックスに入れます。尚、患者様氏名・生年月日は各病棟で記入お願いします。

　２．処方箋のDrサインについて　南G：田名部Dr　西・北G：安ヶ平Dr　東G：田名部Dr

　　　　　　　　　　　　　　　　へ依頼して下さい。＊当日実施するDrから処方を頂く。

　３．処方時、カルテ記載について　カルテの医師・コメディカルの記録（青箋）へインフルエンザワクチン0.5ml処方と記載していただく。

＊当日は患者様の体温計測をし、発熱ある際は、9時までに４階ユーティリティへ電話をして下さい。（薬剤準備の為）

· 節約推進・物流管理委員会～10月に実施しました、電灯・空調ラウンドチェック結果を掲示しています。先月に引き続き、状態が改善されていない部署がありましたので今一度、使用方法を確認し、スタッフ一丸となり無駄のない効率的な使い方をしていきましょう。西病棟では、西病棟Ａユニットのトイレの電気の消し忘れの指摘を受けています。

· 11/7（金）防災訓練実施　13：30～　出火場所：東病棟喫煙室
防災マニュアルに企画書があるので、当日の動きを各自確認して下さい。

残留者なしの確認をした部屋の戸は必ず閉めて下さい。（閉めていない部屋は確認していないものとし、全部閉まるまで終了とはならない）

非常ベルは、全病棟が終了となるまで鳴り続けます。

当日のリーダーは人員確認の報告を受けたら、防災委員へ伝え、終了となります。

今回の消防への連絡は南病棟です。

訓練後、カンファレンスにて反省会を実施する。

 ＜患者様連絡事項＞

・新堂　寿子様～本日、外泊に行かれています。外泊中の本人の様子や本人の希望等家族で話し合いをする予定です。その後、主治医と面談する事を希望されています。帰院時、確認して下さい。

· 小保内　千夏様～11/4（火）眼科受診の為外出したが、荻生内科を受診してきたとの事。　　　　　　　　母様は入院前も千夏様を連れまわしたりされていたとの事で、父様も　　　　　　　　困っているとの事です。今後、他科受診希望が母様よりあった際は、　　　　　　　　まず、父様に確認の電話を入れて欲しいと父様より希望聞かれていま　　　　　　　　す。荻生内科では、「先日の採血の結果はどこも悪くなかったので荻　　　　　　　　生内科ではみれないと言われてきた」と母様話されています。本日、　　　　　　　　主治医へ情報提供しています。

· 中川原　義雄様～肩の痛み継続してあり、ナパゲルン軟膏１本処方となっている。

· 寺地　利代子様～腰痛ありアスモロール100g処方となっている。

· 青木　君夫様～本人より減量目的と血圧高めである事から食事形態の変更希望あり。主

　　　　　　　治医へ伝え本日の夕より大盛りから普通盛りの減塩食になっています。

　　　　　　　　　また、７月から１０月分のゆうちょ・みちのく銀行からの引き出しや預け入れた金銭に関しての明細書を末政ＰＳＷが作成し、本日本人へ伝えて了解されています。

· 山崎　芳照様～排便４日間ないとの事で屯用薬処方となっています。センナリド２Ｔ　　　　　　　　１×vds　/１Ｔ　本日、準夜帯にて服用しています。現在も排便ない　　　　　　　　為、排便状態の観察を引き続き行っていきましょう。

· 泉川　ケイ子様～11/7（金）9：00～11/9（日）17：00　外泊希望あり主治医より許可　　　　　　　　となっています。父様へは、本日準夜帯にて電話連絡し伝えています。　　　　　　　　本人様が風邪ぎみであり父様より他科受診させたいと話していたと　　　　　　　　の情報あり。当院でもみれる事、本人様は薬はいらないと話しており　　　　　　　　他科受診は必要ない事伝えて了解されています。

· 田端　テル様～本日、ご家族の面会あり年内には主治医面談を実施していきたい事伝えています。来週を目処に検討し当院へ電話連絡するとの事です。施設への申し込みは、済んでいると話しています。また、ご家族より本人が電話する時はなるべく傍について欲しいとの希望きかれています。

＜安ヶ平Ｄｒ診察＞

石切　久様～「ミイラとか死ね」という幻聴は現在ないと話されています。精神症状について確認し、訴えがあった際は傾聴していきましょう。

出河　攻様～一時的に体重減量している事ありますが、現在91kgとなっています。間食は

スタッフ預かりとして守り行う事できています。引き続き、歩行運動等を勧

めていきましょう。先月の採血に異常値あり、主治医より毎月採血の指示が

出ており、明日早朝7：00採血の指示出ています。西垣さんへも情報提供して

います。

小笠原　禮子様～現在、ケルガー薬を服用していますが両足・爪の状態に改善みられています。来週皮膚科診察時に野沢Drへ情報提供していきましょう。

寺地　利代子様～同室者が外泊に行き「うらやましい」という感情あり、気持ちが乱れると話されています。気分転換を勧めたり、話しの場を持ち訴えを傾聴していきましょう。

青木　君夫様～来週の定期よりハイボン（ビタミン剤）を減量予定です。

＜ＳＳＴ相談　小嶋ＣＰ＞

· ＳＳＴ用紙の年齢の記入漏れが多い為、忘れず記入していきましょう。

· 用紙の提出順は小嶋ＣＰ→主治医となっていますので、徹底して下さい。

＜転入患者様＞
津嶋 イチ子様　48歳　　　　　主病名：統合失調症　　　担当：濱谷Ｎｓ　日野沢ＣＷ

主治医：安ヶ平Dr

入院形態：医療保護入院

入院年月日：平成10年1月1日

平成20年9月8日、幻覚・妄想「死んだ父が見える。仏の声がして怖い」と不安訴えています。また、独語や大声で叫び興奮することあり、リスパダール液服用し経過観察していたが改善みられず、西病棟Bユニットより東病棟Aユニットへ移動となっています。転入後は、服薬調整(リントン0.75→1.5)増薬し内服調整後より症状安定。各プログラム参加できています。肥満については運動しているが軽減見られない。今後も運動療法を取り入れ体重のコントロール継続していく必要があります。本日、症状鎮静化・療養環境変更の為、東病棟Ａユニット(13号室)より西病棟Ｂユニットへ移動となっています。

オリエンテーション理解良好で私物整理もスムーズに行えています。妄想や幻聴等、症状の変化を観察しながら本人より訴えがあった際は、話しを良く聞いてあげられる機会を持ち、現実に目を向けられるよう関わっていきます。また、肥満傾向である為体重管理を行っていきましょう。

現在の看護計画

＃１　異常体験に左右された奇声をあげ病状悪化

Ｏ－Ｐ①妄想、幻覚に左右された発言はないか

　　　②各プログラム参加状況

　　　③規則正しい生活を送る

　　　④保清

Ｔ－Ｐ①傾聴　良く話を聞く

　　　②現実検討の話し合いをする

＃２　肥満傾向　　目標体重６０kg　（現在６３kg）

Ｏ－Ｐ①体重測定　１回/週

　　　②運動療法　毎食後30分歩行

　　　③おやつの制限　１日１００カロリー程度

Ｔ－Ｐ①入浴後測定

　　　②ホール内歩行　夕方は体育館使用

　　　③間食の量の確認する

皮膚科あり　　１）白癬　２）急性湿疹

プログラム　　Ａグループ

ＳＳＴ　　　　グループ検討必要

血圧　　　　　１検

買い物　　　　お子様せんべいのみ　お茶は毎日購入してもよい

チェストの鍵　本人管理

