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＜連絡事項＞

· 本日、15:30～病棟ミーティングがあります。15:30より開始できるようスケジュール管理して下さい。

· 春の健康診断が始まりました。問診表、検体は11:00休憩のスタッフが1階、旧デイケア室へ下ろしてください。

· Aユニット、Cユニットのテレビが今日、または明日取り付けになります。それに伴い、治療環境も変わり、患者様に何らかの変化があると考えられますので、注意していきましょう。

· お花見企画が始まりました。スタッフが行事参加となり、人手が不足する事があるかもしれませんが、優先順位考えてケア調整していきましょう。

· 提出物は期限内に提出しましょう。喫煙に関する問診表、目標シート、等。

· ローテーション研修、明日より診療関係の方々が3名ずつ入りますので協力して動いて下さい。また、その日の記録は、その日に受け取り、その日に付いたスタッフが目を通し、東SGMに提出して下さい。

· ベッドコントロール：明日4/22　高阪　博英様　　　東Dユニット→西Aユニットへ

　　　　　　　　　　　　明後日4/23　　松倉　徳司様（94歳）　T5．1.3生まれ

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　認知症で寝たきり（経管栄養実施）

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　南山苑より誤嚥性肺炎で退所、治療（西病院にて）は終了したが現在南山苑が満床の為、当院にて療養し、南山苑の空きを待つ。

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　主治医：田名部Dr

　　　　　　　　　　　　来週　　認知症の方、入院あるかもしれないと外来より情報あり。

＜患者様連絡事項＞

· 和田　昌様：明日、血液検査の指示がでています。内容は、院内セット３、血中濃度（炭酸

リチウム、バルプロ酸ナトリウム、カルバマゼピン）。

· 川村和則様：風邪症状継続の為、PL　3P　3×1/3T　処方となりました。
· 高阪博英様：明日、西Aユニットへ転棟となります。ご家族へは連絡済みです。
· 源波明美様：本日14時より、家族教室実施しています。家族からの依頼で、洗濯物を取りに
来た時は、南A玄関からお願いします。洗濯物の中に下着が入っていない事があり、持ってくる際、入っているか確認して欲しいと依頼がありました。面会は、正面玄関から来るとの事。また、日用品に関して、予備がないと本人が不安であるとの事で、洗濯物を取りにくる際、日用品の残を本人と共に確認して欲しいとの事でした。
· 中村スミ様：昨日血液検査の結果、緊急値がありました。主治医報告し、来週4/26再検査の
指示がありました。至急FAXですが、緊急値であっても、結果は翌日の報告でよいとのことでした。また、ALPが高値なため、骨折の可能性があります。明日入浴時、全身の観察をしてください。
· 木村格治様：4/23　9:00～16:00の外出許可となりました。
· 外山尚武様：本日、朝昼食ともに不食しています。薬はかろうじて内服していますが、低血
糖になる可能性あり、主治医へ報告しています。予測指示として、A、拒食ある

ときは、デキスターで血糖調べ、60以下の際は、20%ブドウ糖20ml　IV。　B、

各食事の前に摂食意思を確認。食べないようであればベスタミオンは服薬なし

とする。C、服薬拒否あれば、そのままとする。
＜隔離・拘束患者様ケース検討＞

畑中　成夫様：朝、不穏ないが、「神の言う事は聞かないと・・」との発言あり。昼食時、拘束緩

め1/2摂取するが、その後、拘束を外そうとすることあり、拘束調整しようと

すると、強く抵抗みられています。その後も、外そうとする様子が多くみられて

います。ECTや処遇の意味を説明しますが、「いつも同じ事いいますね」というの

み。本日は、拘束の一部開放は、見送りとしています。大きな変化はないが、ス

タッフは諦めず、確実にその日できるケアをしていきましょう。

乙部純一郎様：衣類破損はなく、経過しています。他患者様からの刺激で、大声を出す事みられ、

自室へ誘導しています。

小笠原久年様：昨日より開放観察開始となっています。開放中は他患者様との接触なく、ホール

で雑誌を読むなどして過ごされています。喫煙時は、ブツブツと小声での独語聞

かれています。室内では、奇異行動、独語続いています。「影の声」については、

不快ではないと話されています。開放観察中は、突発的行動、他者とのトラブル

に注意し介入していきましょう。

＜要注目患者様ケース検討＞

和田　　昌様：昨日は多弁、気分高揚、気分変動、著明にみられています。介入する事で、トラ

ブルないが、まとまりなく一方的に話し、自ら話を切り上げる事できずにいます。

夜間は、2:30覚醒。他者と言い合いになる事あり、距離をとるよう介入しトラブ

ルには至っていません。本日も気分変動あり、易怒的となることも見られてきて

います。今回は、精神状態観察し、ある程度のところで早めに隔離対応し、休ん

で頂く事としましょう。その際は、前回トイレや扉を壊した事を考慮し、9号室

で対応とします。

中川原義雄様：入院に至る経緯を振り返る事できています。軽そう状態ではありますが、落ち着

いてきている事から、Bユニットではどうかと検討し、主治医報告にて14:30　B

ユニットへ移動となっています。

松橋　清子様：本人と話しあい、療養環境変更にて、Bユニットへ移動となりました。

安達　貴浩様：4/22まで禁煙となりましたが、イライラした様子は見られていません。昨日、家

族へ電話していますが、面会断られた事で不機嫌となり、暴力をほのめかす発言

が聞かれています。話を傾聴する事で落ち着かれています。今後も、そのような

可能性が考えられますので、注意していきましょう。

庭野　弘樹様：本日より、作業開始となっています。臭いについて気にされていますが、直接的

に幻臭について聞くのではなく、抽象的に「どうでしたか？」のような聞き方で、

匂いだけではなく他の精神症状についても聞きだせる対応をしましょう。

寺地　利代子様：昨日作業棟より外に自身の塗り絵の紙を投げる行為あり。今日から旧棟の作業

棟にて東スタッフが常時見守りし、旧棟に居れるようにスタッフは関わっていきましょう。

