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＜連絡事項＞

・栄養Ｔより～９月４日夕食について栄養よりお願いがあります。

この日の献立が以下の通りです。

・五目ラーメン

・かぶの旨煮

・いなり寿司

・はちみつレモンゼリー

そこで、いなり寿司についてですが、普段粥を食べている人はいなり寿司ではなく混ぜ粥となります。粥の人がいなり寿司を取ってしまうと足りなくなってしまいます。粥を食べている人はいなり寿司を取らないよう注意お願い致します。

レストランで食事をされる方で粥を食べている人

・中森みやこ様

・田端テル様

・中村清枝様

以上の方が対象者ですので、食事誘導についたスタッフは間違いのないようにお願いします。

・9/1(火)準夜のチーフが中野円香Nｓ→松尾友美Nｓへ変更となっています。

・中村ＳＧＭより～「青森県アディクション問題研究会」から研修の案内があります。参加希望の方は、9/17(木)までに中村ＳＧＭへ報告して下さい。

　　　　　　　　　　　　日時：9/26(土)14：00～15：30

　　　　　　　　　　　　場所：アピオ青森（資料代　500円）

　　　　　　　　　　締め切り：9/17

　　　　　　　　　　　　内容：アルコール医療の過去・現在・未来

　　　　　　　　　　

・生活習慣改善プログラム～本日より、生活習慣改善プログラムが開始となります。

9:00よりリハプロと合同でミーティングを行いますので、各病棟よりその日の担当者は出席お願い致します。

また、一部内容の変更があります。予定では、月～木曜日が運動で金曜日が学習会。としていましたが、事前に企画されていた日常生活支援プログラムと重なっていた為、木曜日のみ生活習慣改善プログラムは行いません。周知お願い致します。

・院内研修について～テーマ「院内ラウンド」

　　　　　　　　　　　　　・感染症の考え方

　　　　　　　　　　　　　・院内ラウンドは何故必要か、ラウンド時のポイント

　　　　　　　　　　　　　・委員会でのラウンド内容

　　　　　　　　　　　　　・感染防止のために皆さんに取り組んでほしいこと

　　　　　　　　　　日時：9/8(火)・9/9(水)17：30～18：30

　　　　　　　　　　　　　２日間のうち、どちらかに参加してください。

　　　　　　　　　　場所：メモリアルホール

　　　　　　　　　　講師：鳥谷部　久美子　院内感染対策委員会委員長

　　　　　　　　　　※当日の出欠予定の記入をお願いします。　　　

　　　　　　　　　　　ＷＩＺの書類フォルダー→教育委員会→平成21年院内研修→

第４回院内研修出欠表

・全患者様対象の外出泊・面会のチェックを８月から実施して頂いていますが、９月分の一覧表も作成しましたので、引き続き実施お願いします。

・心電図～西病棟は9/2(水)午後・9/8(水)午後実施予定となっています。

・9/1(火)より、処方箋が変更となっています。病棟内の処方箋の差し替え行っています。

・9/1(火)より、病棟内　危険物・備品確認表が変更となっています。

　追加事項は「感染性廃棄物」「非感染性廃棄物」「投薬ダブルチェック」「管理者サイン」です。

・各受け持ち患者様の中間サマリー、二軸評価、転倒転落アセスメントの作成を行ってください。期限は9/20(日)で、中村ＳＧＭへ提出してください。

＜患者様連絡事項＞

種市　久子様～食事の拒否あり全粥へ変更となっていましたが、食事摂取量も増えており本人からの希望もあり、本日夕食より全粥→常食へ変更となっています。

上村　政寿様～本日より、父様についての内観行っていますが、内容が父様ではなく祖父様について書かれているため、本人へ確認しています。

・小さい頃から父様とは一緒に住んでいない。

・年に数回帰ってくるだけで、小さい頃は、どこかのオジサンだと思っていたとの事。

・祖父が父代わりだった。

・祖父は小学校高学年の時に死去。

・父様は、いずれ家に戻ってきて住むようになるが、本人様が15歳には仕事で家を出て県外で暮らすようになった為、父様とは入れ違いで、一緒に住んでいない。

・ここ13年くらいは一緒に住んでいる。との事。

父様の内観に関しては、祖父に入れ替えると、小学校以降が書けなくなってしまう、父様とは現在までの付き合いが少なからずあるようなので、このまま父様の内観では、父様について記して頂き、祖父が父代わりだった時期に関しては、祖父の事もプラスして記してもらうよう本人に伝えています。

林　田鶴子様～本人より9/10(木)に外泊の希望あり、ご家族へ連絡しています。

　　　　　　　ご家族より、「木曜日に迎えに来るのは無理だ」との事。週末の方が都合が良いとの事で、詳しい日程が決まり次第、折り返し連絡が来る予定となっています。

新井　圭次様～本日、昼食後「上の歯が取れた」と訴えあり。義歯の破損あり、前６本が取れた状態となっています。

　　　　　　　主治医診察し、本日夕食より常食→全粥大盛り、キザミ食へ変更となっています。食事・おやつ摂取の際、誤飲・誤嚥に注意し観察して下さい。

　　　　　　　また、レストランでの摂取の際、常食を取る可能性あり歯科受診終了まで西Ｂホールにて摂取して頂いて下さい。

　　　　　　　歯科予約は済んでいます。歯科受診拒否しているため、当日は病棟スタッフ付き添い受診して頂きましょう。

中島　純子様～本人より主治医へ「今後、何回か外泊訓練を重ねて退院に繋げたい」と話しあり、主治医より許可出ています。日程は未定です。

久保　美帆様～本日より自分の実家へ外泊に行かれています。

　　　　　　　明日、調子が良ければ嫁ぎ先に行き娘に会うかもしれないと話していたとの事です。

出河　攻様～本日、弟様・主治医・山田PSWで面談行っています。

　　　　　　主治医より弟様へ入院形態変更の検討が必要である旨、現在の状態について説明しています。弟様的には、外に出られても困るとの話しあり、後日家族と相談し、連絡をするとの事。

　　　　　　また、定期的に面会に来て欲しい事伝えています。

中里　喜恵様～本日、ご家族・主治医で面談行っています。

　　　　　　　現在服用している薬と心理検査について説明し、本人の能力的な問題で、環境に適応出来ずうつになっている可能性があると説明されています。

　　　　　　　本人は、診察の際「子供や家のことが心配で早く帰りたい」と話していますが、家族へは「家に帰っても何も出来ない、子どもの世話も出来ない」と話していると。また、入院していると死ねないから帰りたいといっている感じもあるとの情報あり。

　　　　　　　母様より、「家では急に一点を見つめ、動かなくなったり痙攣することがあった」と情報あり。

　　　　　　　今後の方針として、外泊訓練をしてあと２週間ほどで退院を考えていると主治医よりご家族へ説明しています。また、本人へは後で主治医より説明するため、ご家族から伝えないようにと指示出ています。

舘　ひろ子様～9/9(水)断酒会の予定となっていましたが、本人拒否されています。理由については「仕事柄、自分の病気を知られたら困る。家族にも相談してみる」との事。スタッフからも断酒会の必要性について本人へ説明しています。主治医へ報告し、断酒会へ参加できるように関わっていくよう指示あり、心理へも情報提供しています。

※転入あり、部屋移動行っています。

山下　拓也様～31号室→30号室

古川　富蔵様～31号室→30号室

宮本　建蔵様～30号室→31号室

沢田　三郎様～30号室→27号室

＜皮膚科＞

出河　攻様～後頭部の掻痒感訴え、タベジール　２Ｔ　２×朝・夕　２日分処方処方となっています。２日分服用後も症状変わらない場合は同内容を処方するとの事です。

＜転入＞

江刺家　陽輝様様（17）　主病名：統合失調症

　　　　　　　　　　　入院形態：医療保護入院

　　　　　　　　　　　入院回数：4回

　　　　　　　　　　　　主治医：川端Dr

　　　　　　　　　　　　　担当：上野Ns・池田Cw

＜入院に至る経過＞

　当院５回目の入院。Ｈ21年7月25日退院後は通所と定期的外来通院を行っていた。除々に生活のリズムが乱れて不眠が出現。8月15日には金銭の使い方について、母に注意され、殺虫剤のスプレーを吸う事があった。長期的リハビリを目的に東Ａユニットに医療保護入院となる。精神的不穏があり、病状の悪化が予測されるため、処遇制限と自傷行為の危険性があることから行動制限の指示があり実施。入院治療を強く拒否していたため、母親の同意を得て、医療保護入院となっている。

＜入院中の経過＞

　Ｈ21.8.25、入院時は不穏状態があり、自殺企図、自傷行為が切迫している為、12：45終日隔離開始となる。徐々に状態は落ち着き、臥床して過ごす。夜間帯での興奮や不穏状態はなく、自傷行為も見られない。睡眠もとれている。8/26今朝の対面時も落ち着いて話し、入院時の検査も拒否なく行う。主治医に状態報告し、指示にてＨ21.8.26、8：30終日隔離解除となる。また同日、東Ｄユニットへ移動の指示あり、19号室に移動となる。その後不穏行動、危険行意なく、夜間の睡眠も安定している為、本日、西Ｂユニット31号室へ転入となる。

＜転入後の様子＞

転入後はオリエンテーション行い、荷物整理を行っています。表情に穏やかさ見られ、理解良好です。今後は環境変化に伴い精神症状の観察を密に行い自傷行為への対応（洗剤や危険物の自己管理を控える、また、外出・面会・電話制限）については継続していきます。

現在、東病棟より申し送りあり洗面用具・シャンプー・洗剤はスタッフ預かりとしています。また、ゲームについて使用時間は今後、担当スタッフと本人とで検討予定となっています。

周囲との対人関係についても注意していきましょう。

※9/2(水)から作業療法・リハビリテーションプログラム・ＳＳＴ導入の許可出ています。

※本人より「ゴミ箱を持ってくるのを忘れた」との事で、本日ご家族へ連絡済みです。

