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＜連絡事項＞

· 環境整備を済ませたらチェック表にチェックして下さい。チェックがされていないと実施していない事になります。

· 個人面談が終了しました。

· 本日より新人スタッフがローテーションに東病棟に入っています。病棟スタッフに付いて業務を行っていきますので病棟の雰囲気を掴んで頂いて下さい。ローテーションの方は毎日書く記録物がありますので夕方に時間を作り、一緒に付いたスタッフは確認するようにして下さい。

· 春の定期健診レントゲン希望日の入力をして下さい。又、採血は勤務表が出ていないので16日までに入力して下さい。

· 4/16(木)以降の人事で東病棟勤務のスタッフへ能力開発カードをメールしています。各自メールの確認して下さい。

· ケアプロセスの入力を4/15(水)までにお願いします。

・和田　昌　様～定期採血に血中濃度追加しています。

・成田　賀枝様～身体の痛み・薬の訴えがでてきました。訴えに対しお薬は必要かどうか判断し対応して下さい。又、昨日4/9(木)薬を1包服用しています。薬を服用した場合の処理（管理表チェック・残薬の確認・服用後の薬包を取って置く）は確実に行い、薬局へ報告し補充をしっかりして下さい。本日、１包補充しています。

・安達　貴浩様～破損したテーブルの金額等を御家族に本日連絡しています。請求書が医事に届いてから支払いになります。

・高間木　八男様～本日で点滴が止めとなります。身体症状改善されてきた為週明けにでも主治医に確認し部屋移動を検討します。

本日、担送→護送に変更します。4/10(金)現在、担送４２名・護送８名となります。

・久保田トミエ様～入院し一週間が経過しています。睡眠はとれており食事量は増えてきています。介入に対しての拒否は強くなく体力低下は見られないです。今後、点滴が終了後の環境について検討していますが、点滴中のベットから降りようとしたり車椅子に移しても立とうし勝手に立ち歩こうと安静が保てないで転倒の危険が予測されます。歩行は右足を前に運ぶこと出来ずまだ自力では歩行困難です。安静を保てない状態が身体機能の向上からなのか精神症状からなのか今後も観察し環境調整を検討していきましょう。

・佐々木　尚子様～他患者様の不満・それに対して食事を持ってきて欲しい等と要求してきます。不満がある患者様からは離れて座れば良い事であり、ルールの中で行動してもらえるようにきちんと説明しレストランで摂取していただきましょう。スタッフによっては病棟に配膳してあげているようですので、不満が理由で要求した場合は配膳しないこと統一していきましょう。人格障害の方ですので対応は統一した関わり方をしていきましょう。

· 食事サービス委員会への意見

　　　・箸、スプーン、小鉢がついていない時がある

・3/31(土)昼の台車のおつゆ碗が割れていた

・キザミが大きいのがある。ブロッコリーの芯が大きい時がある

・ヤカンの注ぎ口が改善されていない

・栄養管理室より～食事発注の時間を守って発注と受けを入れて下さい。又、レストランの利用時間帯を守って欲しいとのことです。

＜臨時薬変更患者様＞

・久保田トミエ様～臨時薬のソラナックス(0.4)２Ｔ　２×朝・夕

フルニトラゼパム(1)１Ｔ　１×vds　処方され以後定期となります。

・田中　栄　様～睡眠不安定、躁状態の為、内服薬増薬となっています。

＜隔離室入室患者様ケース検討＞

畑中　成夫様～昨日ＥＣＴ実施後不穏状態になりましたが以後落ち着いて過ごされ夜間の睡眠もとれています。本日、昨日関ったスタッフに対し「昨日は申し訳ありませんでした」と謝ってくる場面があり、本人は自身が起こしている言動について分かっている様子です。本日の定期採血では男性スタッフ２名で入室し行っていますが、不穏状態なく穏やかな対応です。６回目実施の午後、入浴後入室する際、喫煙要求から暴力行為がありました。暴力行為があるから部屋から出せない事やタバコは吸えない事はハッキリと伝えて下さい。タバコを吸いたいと思っても我慢しないとないイライラはあると思いますが、今後も要求に対する対応も考えていかなければないですが原因があって治療を行なっていることを理解して頂くように伝えて下さい。

明日８回目のＥＣＴ実施ですが、実施前に受け持ちスタッフが今までのＥＣＴ後の不穏状態・暴力行為の経過を伝え話しをするそうです。前回のＥＣＴ後不穏になる経過を見ていると本人を休ませる為にもスタッフは早く退室した方が良かったかもしれないと思うところもありますので状態に応じた対応をしていきましょう。

畑山　広志様～一昨日は不眠でしたが昨日は眠れています。話す内容はまとまり無く被害的発言は続いています。本日は、話し掛けに混乱する様子見られ、頭の中でまとまりがつかない表情をしています。本日定期採血行っています。採血時「眠れましたか？」の問い掛けに「皆で同じこと聞く」と不機嫌となることありましたが、昼食後は穏やかな表情・口調で自らスタッフに話し掛け嗜好品の依頼をしています。

薬が短期間のうちに数回変更されたり、注射等の細かい指示が瞬時に変わっていることがあるので、きちんと確認し対応するようにして下さい。口渇があると思うので水分は多めに渡してあげて下さい。

ドアを閉める音が気になること話しています。病気で過敏となっているので配慮しましょう。夜間は眠っているから静かにしなければならないではなく、日中から配慮してあげることが必要です。

