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＜連絡事項＞

・東Ａ９号室の床・トイレの修繕工事を3/17(水)～行う予定です。工事に伴い部屋調整も行っていきます。

・東Ｂ１号室、洗面台の下の扉を修繕依頼しています。

・東Ａ１１号室、和田　昌様のトイレの戸破損で朱果が外して持ち帰っています。

・3/2(火)～西病棟へ配属となる刈田Ｎｓが東病棟へローテー研修にみえます。

・ベッドコントロールについて、3/5(金)西Ｂユニットで女性患者様の退院が予定されています。今後転棟候補として中村るみ子様・新堂寿子様を今後の方向性を含めて検討中です。

・南山苑でノロウイスが発生しています。院内での発生は聞かれていませんが油断は出来ませんので、各自で感染知識と対策を強化していきましょう。

・昨年今年と疥癬の発生なく経過しています。今後も入浴時には皮膚状態の観察や軟膏処置を続け、看護スタッフや介護スタッフの入浴介助のケア調整を行っていって下さい。

・３月に入り年度末のまとめに入っています。各自、今年度行ってきたことや現状を振り返って業務を行っていきましょう。

・本日、昼食メニューのかき揚げ丼のかき揚げのキザミ量が少ないのではないかと栄養チームに連絡し確認して頂いています。今までもキザミ食の量は少ないと感じていたが確認して頂くとやはり量は少なかったようです。一人分の盛り付け方では、かき揚げ1枚をその都度ミキサーに掛けミキサー内に残っているロス分を入れずにしていたのが量の少なさに繋がった原因だそうです。今後はキザミにする前のｇと同じｇに統一していくとのことです。又、おかゆに入れると沈んで見た目が良くないので今後検討していくそうです。

＜患者様連絡事項＞

・新堂　寿子様～風邪症状継続、本人希望あり、PL　3T　3×ndE　３日分処方となりました。

・川井　ツセ様～排便困難、排便－7日の為、GE120ml処方となりました。

・片石　信悦様～臨時薬同内容で継続処方となっています。

・坂　　貢　様～明日3/2(火)13：00眼鏡を作る為、弐万円堂さんがみえます。御家族は訪れず小泉Nsが立ち会います。

・中村　スミ様～他科薬、同内容で1ヶ月分届いています。

・新堂　寿子様～外出泊の要求、東京へ行って働く、措置解除について等繰り返し訴え主治医に話せずにいます。山田swから、措置解除については定期的に検討していることを本人に伝えています。措置解除を求めてくる理由は外出泊したいからと話し病識がみられませんので、振り返りを定期的に行ってもらいたいとの事です。

＜皮膚科診察＞

・高間木八男様～掻痒感訴え臨時薬継続処方となりました。

タベジール　2T　2×朝・夕　　ネオファーゲン　6T　3×ndE　７日分

・坂　　貢　様～水泡部位に、テラコートリル処方となりました。

＜作業療法＞

・安達　貴浩様～先週から作業への取り組み方が若干悪くなってきています。理由を問うと、買物が自由に出来ない事を不満と話しています。再三の促しでやっと残って作業が出来ている状況です。病棟での事と作業は関係のないことを説明し今後も働きかけていきます。

・藤井　孝蔵様～身辺整理と勘違いしてかシーツを持って作業室にくることありました。又、飲水要求みられ、水道へ行く回数が多くなっています。病棟では、シーツをお腹に隠して持っていく行為を注意するが話を聞こうとしないこと、飲水については藤井様の入院時に病状や多飲傾向を予測して対策を取っていたがそれほどは見られなかった事、現在は夜間交代時飲水が見られていることを情報提供しています。

＜隔離・拘束患者様検討＞

・畑中　成夫様～終日隔離、身体拘束継続中です。お膳をひっくり返す行為や大声で叫ぶこと続いています。理由については、神発言聞かれています。本日は、粗暴行為なく幻聴に左右された言動は見られませんでしたが、昼食前よりスタッフの名前を呼び「バカヤロー」と繰り返し、昼食のお膳をひっくり返す行為見られます。振り返りをして頂くと「神が…」と神発言が聞かれます。表情は疲れているようで溜息をついたりし「一人で考えたいんで出て行ってもらえますか？」と話されることもあります。その都度、行動についての内省、現実検討促していきましょう。

　　　　　　　　個別の受け持ちの中で、長期入院や長期の病状のケースになるとトータルな評価に対し日々の積み重ねが大切なので根気強く関わり、病状を受け止めてチームで支えながら関っていきましょう。

・乙部純一郎様～終日隔離中です。開放観察中は放尿、放便みられていますが、それ以外は問題なく過ごすことできています。破損行為もありません。本日は、室内での放尿、放便みられています。破損行為はなく、食事以外は毛布に包まって過ごしています。やや元気がない様子で、いつもなら食事の時間になると立ち上がって待っているのに本日は待っていませんでした。以前も体調が悪くなった時、浮腫みがみられたりもした為様子観察お願いします。

・小笠原久年様～終日隔離中です。トイレこもり頻回で、壁に何かを書きながら独語する奇異行為目立っています。対面時の突発性はありません。本日は、トイレこもりみられスタッフの訪室にも気付かないでいます。問い掛けに「なんでもない」ズボンを下げていないのに「オシッコ」とごまかす対応が見られます。突発的な行動は見られません。現実的な会話が出来ない為、引き続き訪室し現実的にもっていくように関り、精神状態の観察、突発的行動に注意し介入していきましょう。

・和田　昌　様～終日隔離中です。落ち着きの無さ、多弁、まとまりのなさみられていますが、

過度の興奮、攻撃性はありません。夜間の睡眠不安定です。本日は、終日隔離となり一週間が経過しています。入室中の様子は昨日と同様で臥床離床を繰り返し、対面時は多弁、まとまりのない会話、感情失禁見られています。気分変動あるも攻撃性はなく、会話を修正しても直ぐ次の話題に内容が変わってしまいます。休養が必要であること繰り返し説明し、精神状態の安定に努めましょう。

・中村　スミ様～食事摂取は、各食ムラがみられています。介助に対し不機嫌となり強い抵抗みられています。消灯後も休まず、室内を手で這って歩く事あり、介入しています。昨日、23時、室内での徘徊により壁に右顔面をぶつけ、腫脹、内出血しています。転倒のリスクが高い為、要見守り、要観察し、転倒に注意、介入していきましょう。

本日、棟内にある備品を利用して出来る物で壁の保護や転倒対策を考え自室の環境調整を行っています。各スタッフは環境状況を確認して下さい。

＜川端Ｄｒケース検討＞

・乙部純一郎様～主治医から山田swへ、青明舎が施設入所の件を期限を決めて結論を出せないのであればこっちで進めること伝え、急いで進めていくようお話しがありました。

・小笠原久年様～作業療法は最後まで取り組めていない。「具合が悪いので帰ります」等が多く先週は３回のみ出席です。喫煙は独語しながらですが突発的な行動は見られません。幻聴や独語が見られるときは突発的なことをする患者様ですので、処遇継続とします。

・中村　スミ様～臨時薬変更、セロクエル(25)２Ｔ→１Ｔ

　　　　　　　　　　　　　　デパゲンＲ(100)１Ｔ　１×夕　追加処方

　　　　　　　　　　　　　　アリセプト(3)→(5)１Ｔ

・山田　倉松様～主治医より、入院中寝てばかり居ないよう関って下さいとのことです。

山田ＰＳＷより今後の情報提供しています。

↓

介護度１。退院後はデイケア利用（火曜、木曜、土曜予定）、訪問看護利用（水曜を予定）。ケアマネジャーやヘルパーは週１回の訪問を予定。五戸のハピネスや南山苑の入所の予約をしている。薬の管理は朝夕は息子様、月曜は息子様が居るがデイケアを利用していない時は自分で管理になる。

何曜日に何を使うのか具体的なスケジュールを作ってそのプランが決まったら退院となる。

＜川端Dr診察＞

山田　倉松様～エビプロスタット　6Tに増量となり、以後定期で処方になりました。

中村　スミ様～臨時薬変更、セロクエル(25)２Ｔ→１Ｔ

　　　　　　　　　　　　　　レパゲンＲ(100)１Ｔ　１×夕　追加処方

　　　　　　　　　　　　　　アリセフト(3)→(5)１Ｔ　　　　　　　　処方となっています。また、同内容で他科薬がご家族より届いています（～4/3まで）。

小笠原久年様～幻覚妄想に左右された発言聞かれていました。

　　　　　　　髭が伸びていることについては、「職員がやらせてくれない」と話していま

す。毎日髭剃りをすること指導されています。また、たばこは午前午後で、

各２本となりました。しかし今週OTを欠席することがあれば、来週より１

本に戻ること説明されています。

阿部　文香様～なるべく16時の体育館での運動をするように。必ずではありませんので強

要はしないように。

玉井　悠作様～テグレトール(100)2T　2×朝・夕に増量になっています。転倒、他患者様との

関係に注意して観察してください。

杉澤　恵子様～今月の定期薬に糖セットが追加になります。

舘　ひろ子様～臨時薬同内容で継続処方となりました。

明日3/2血液検査（セット３、CRP、貧血セット）実施となります。検査結果は

3/3の面談までにそろえておいてください。

食後に時々胃痛があると訴えあり、屯用でマックターゼS　2T　1×2回分　

処方となっています。（予測指示　3/1～3/8）

診察時、申告手続きの為一時的に退院したいとの訴えがありました。家族

連絡し、そのことについて伺うと、「石材店の申告は11月に終了。3月の申

告はご主人様の高額医療のことで本人とは全く無関係で退院の必要性はな

い」とのことでした。水曜の面談までにDr報告してください。

勝田ヒモエ様～血液検査の結果、CRP（２＋）の為、本日より5日分、DIV　バンコマイシン(0,5)1.5V　開始となりました。

　　　　　　　3/2　喀痰培養（薬物感受性つき）

　　　　　　　3/5　採血（セット3、CRP、糖セット）結果FAXで届きます。

　　　　　　　3/6　朝　9:00　川端Drへ採血結果を電話で報告してください。その際、バンコマイシン継続の有無を確認してください。

　　　　　　　・臨時薬のノイチーム、ムコキールは中止となりました。

乙部純一郎様～入院時より体重4～5キロ減となっています。本日夕より主食大盛りに変更となりました。

