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＜連絡事項＞

· 本日午前中、東SGMと環境整備担当スタッフが病棟内巡視を行いました。

　　　　　結果　　Aユニット：介助トイレ・男性トイレ・便器周辺の汚れ

　　　　　　　　　浴室：湯が流れ続けている為、朱夏へ依頼しています。

　　　　　　　　　喫煙室：すのこ下の灰の汚れ

　　　　　　　　　Aユニット掃除用具入れ：危険物が入っているため、施錠をした方が良い

ため、朱夏へ依頼しています。

· 本日より星Nsが東病棟にてローテーション研修開始となります。各ユニット2日間の研修となります。

· 15日：法人研修「防災対策について」がありますので、出席できる方は出席して下さい。

· 16日：CW半澤さんが北病棟へ移動となります。不備のないように、引継ぎを受けて下さい。

· 17日：生活保護実態調査の為、八戸福祉事務所の方が来院します。田名部Drの問診は、13:30からとなり、14時より安達様面談となります。15:00で八木田様面談の予定となっていますが、14:30で可能か調整中で家族より連絡が入ることとなっています。

· 昨日、患者間でトラブルがありました。状況によりますが、原則個別対応していくようにしましょう。

· マットレス天日干し　　　9月16日：14・15号室

　　　　　　　　　　　　　　　　17日：6・7・16号室

　　　　　　　　　　　　　　　　18日：4・5号室

　　　　　　　　　　　　　　　　21日：1・2号室

　　　　　　　　　　　　　　　　22日：3・17・18・19・20号室

・電算化委員会より：スケジュール入力してください。

＜黒澤薬剤師より＞

　　　塩酸バンコマイシンについて

· しおのぎ製薬の塩酸バンコマイシンは、注射用液を使用し溶解します。注射用液は、5cc、20ccの2種類の為、10cc使用する場合は20ccから10ccをとり使用して下さい。残った10ccは破棄して下さい。

· 処方箋：塩酸バンコマイシン（塩酸バンコマイシン＋注射用蒸留水10cc）

　　　　　　　イソゾール（溶解液込みの値段のため処方箋はイソゾールのみ）となります。

＜皮膚科＞

· 畑山　広志様：顔面、急性湿疹のためデルモゾールG軟膏処方となっています。

· 河原木泰志様：右足首の湿疹、テラコートリルで改善見られず、デルモゾールG軟膏へ変

更となっています。

· 水梨　孝純様：腹部、腰部の湿疹、背部同様にデルモゾールG軟膏処方となっています。

· 高間木八男様：掻痒感続き、タベジール軟膏2回／1日　　7日分処方となりました。

＜OTより＞

丹内　栄子様：徐々に落ち着いてきており、本日オリエンテーションを行っています。説明を落

ち着いて聞くこと出来ていました。静かに落ち着いて作業することを目標として

います。

湊屋　廣志様：OT導入していますが、不参加続いています。「OT行くと頭痛くなる」等身体の不

調の訴え多いため、病棟で行うこととなりました。

長谷川陽一様：本日より再開となりました。無表情で将棋をしています。対人交流でのトラブル

がなく、落ち着いて作業できることを目標としていきます。トラブルがあった

川村和則様とは作業室が違いますが、注意し未然に防いでいきます。

畑山　広志様：和田様が威嚇するようなことありますが、スタッフに相談するなど対処できてい

ます。外出での感想として、「外食した時に自分だけ多く食べてしまった。場を

和ませようと、面白いことを言ったけど笑ってくれなかった。手伝いをして、父

は頑張ったねと言ってくれたけど、自分では上手く出来なかった」と反省されて

いました。両親の行動や表情を不安に思っていることが感じられ、畑山様に対す

る関わり方の指導が必要ではないかと思います。

＜要注目患者様＞

畑中　成夫様：身体拘束・終日隔離中です。本日は、問題行動なく穏やかで、表情にもゆとりが

あります。拘束を緩め、可動域を広くしていますが、拘束を外そうとする行動は

みられていません。食事はセッティングすれば、自力で摂取し内服の拒否もあり

ません。病的発言も聞かれず評価しています。拘束を始め2ヶ月となり、拘束介

助にむけて検討しています。木曜日のケースカンファにむけて、受け持ちスタッ

フが問題行動に対するスケールを作成し、計画をたてることとなりました。

木村　格治様：気分変動あり、ナーバスになっています（スタッフに預けた食べ物がなくなる。

節電節電と言って、暗くても電気をつけてくれない･･等）状態に合わせ、上手く

介護・看護介入して行きましょう。

＜川端Dr　ケース検討＞

畑山　広志様：明日、面談となります。家族より、退院は難しく施設でも病院でもいいから、家

から離れて生活してほしいと話しがあり、退院が延びる可能性があります。本人

よりテレビで見たい番組があると訴えありました。見たい番組（天地人・ドラゴ

ンボール）のみ許可することとなりました。トラブルの可能性あるため、テレビ

が終わり次第、速やかにAユニットへ戻すようにしてください。

乙部純一郎様：明日10:00、終日隔離解除となります。

記録シートを作成し、行動記録を付けてください（睡眠・破損・食事・排泄・問

題行動とその内容について）。興奮や粗暴行為に関連することがあれば、治療方

針を変えていきます。明倫寮については、青明舎のスタッフが見学に行くことに

なっています。もし、乙部様に適していない施設であれば別な施設等考えなけれ

ばなりませんが、積極的に家族に勧める事はしないようにして下さい。

小笠原久年様：本人からは嗜好品要求の訴えありますが、隔離解除については話してくることあ

りません。妄想発言、粗暴行為はみられていません。引き続き経過観察となりま

す。

大釜　万知様：落ち着いて過ごされています。タバコはスタッフ付き添いで4回／1日でそれ以

上の要求は殆どありません。同ユニットの藤井様が20:00に喫煙があり要求する

ことあるため、20:00追加し、5回／1日となります。

勝田ヒモエ様：喀痰・咽頭からの細菌がなくならない状態です。点滴はしばらく継続となります。

田名部浩平様：独語・ニヤツキは続いています。エビリファイは副作用に不眠があり、現在寝つ

きが悪いとの情報がありました。

山田　倉松様：各食2分の1～3分の2程度摂取できています。身体不調の訴えは変わらず続いて

います。

杉澤　恵子様：興奮や叫び泣くこと軽減し、OT再開となりました。

＜川端Dr問診＞

湊屋　廣志様：9月15日(火)、9月18日（金）ケベラ1A静脈注射　処方、内服薬1W分処方。

田名部浩平様：夜間不眠あり、眠剤処方となっています。

鳴瀬　裕之様：足背部にベンチ腫あり、履物（サンダル）によるものと考えられる為、検討して

下さい。

吉田　光良様：坪さまとのトラブルに充分注意し、危険と思われる時は早めに対策してください。

山田　倉松様：背部痛あり、不眠の訴えがありました。ナパゲルン軟膏を背部、首、肩にしっか

り塗布してください。

勝田ヒモエ様：9月16日（水）11:00　採血：院内セット3、CRP、HbA1c。同日、胸部X-P、胸部

CT（肺）の指示がありました。また、両足白癬、巻き爪あり、次回皮膚科受診し

てください。

乙部純一郎様：頓服のセンナリドは薬局へ廃棄してください。臨時処方に下剤を追加します（15

日昼より）。食事は、ねばりのあるもの禁、牛乳はジュースに変更となります。

小笠原久年様：リスパダール(1)4T　以後定期で追加処方となります。明日より、30分×2回（10

時～、14:30～）で開放観察開始となります。

水梨　孝純様：円形脱毛、３ヶ所あり。フロジン1本処方となりました。2回／日塗布して下さ

い。頭髪の状態を観察記録して下さい。

杉澤　恵子様：おやつに関する訴え頻回にあり、スタッフ間でおやつの出し方について細かい取

り決めをし、スタッフ間で統一してください。

