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＜連絡事項＞

· 明日・明後日と看護グループ内研修があります。

· 委員会の公示がでたので、業務の位置づけでも役割があるので各自役割を遂行してください。

· 伊藤瑞希Cwが今月いっぱいで退職となっています。

· 看護技術のチェックリストの入力を明日・明後日まで各自お願いします。

看護課共有→H22年スタッフ自己評価表→東G→CwとNｓのフォルダがあります。

· 5/26(水)、11：00ミツマタ　タダシ様(48)　　東Dユニット　　主治医：田名部Dr　

疾患名：小脳器質性　・てんかんの患者様が入院予定です。

＜皮膚科＞

· 石橋　正志様～両足(白癬)：ケルガー軟膏・ラップ保護の処置が出ています。

· 高間木　八男様、河原木　泰志様は臨時薬継続処方となっています。

＜患者様連絡事項＞

・伊藤　義彦様～10号室へ移動。

・泉川　ケイ子様～精神状態不安定の為、15号室～11号室へ移動。

· 磯島　貴広様～本日療養環境変更目的にて西Bユニットへ移動となっています。

· 種市　久子様～症状悪化の為、西Bユニットから東Ａユニットの15号室へ移動となっています。

· 明日、中川原　義雄様西Bユニットへ移動となる予定です。明日移動した後に浅水　洋様を東Bユニット1号室へ移動予定です。

＜OT＞

· 島浦　美千男様～作業からオリエンテーション実施しています。午後より見学していく予定です。

· 丹内　栄子様～作業室では今まで絵に見合った色を塗っていましたが、今日はバラバラの色

を塗っているので要注目として対応していきます。

· 長谷川　陽一様～調子悪いと言いながら奥から手前の部屋へ強引に移動し作業している。3

月・4月には患者様・スタッフへ暴力あり要注目として対応していきます。

· 種市　久子様～明日以降作業へ参加してもいいか主治医へ確認お願いします。先週の木曜日

までは作業には取り組めていたようです。

＜川端Drケースカンファ＞

・庭野　弘樹様～日中は自室にて臥床傾向。外泊は問題行動なく帰院できている。作業は明日より病棟ではなく、作業室まできちんと誘導しましょう。SSTも開始となります。また、臭いについて自分が気になったら、近くのスタッフに確認し、スタッフもきちんと答えましょう。

· 四戸　冷子～先週の入浴の際に創部の汚染なくガーゼをとっています。その後も創部の離開

や滲出液なく回復良好。血糖コントロールとしてインスリンは自己管理できない患者様なので服薬のみで管理していく予定です。ノボリンNは昨日で中止。残りのインスリンは冷蔵庫にて保存して下さい。5/26(水)血糖の日内変動実施予定。市民病院からの持参薬でセレネ－ス・アキネトンは中止し、明日から当院処方へ切り替えていきます。アマリールは(1)→(2)へ増薬していく。作業は本人拒否ありまだ様子を見ていくとの事。

· 青木　紀子様～11：00診察にてソワソワ感あり、リントン(5)・アキネトン(5)筋注施行。本

日の昼食後から服薬変更となる。　先週より減薬していた事もあり薬物は先週の変更する前に変えています。精神症状の変化が激しい為、その都度変更していく予定です。

· 勝田　ヒモエ様～喀痰培養(薬剤感受性)検査施行。5/25血糖日内変動の指示ある。明日の15：

00まで点滴キープし、明日の午前より白湯流しその後状態報告をし継続するか指示を貰ってください。ホクナリンテープは明日まで処方となります。また、バンコマイシンの耐性菌出現している可能性がある為消毒を徹底して下さい。

· 小笠原　久年様～療養環境変更目的にて16号室へ移動となる。夜間の睡眠はとれている。ト

ラブル(暴力行為)がある方なので怪しい段階で隔離の対応をしていくとの事です。突発的行動の兆候として、大声での独語や表情の変化に注意して下さい。

・柳杭田　かつ子様～本日症状安定した為Bユニットへ移動しています。今後問題がなければ西病棟への移動候補としていきます。

· 藤井　孝蔵様～診察時に髪が不潔状態でした。洗髪の仕方が不十分な場合はきちんと介入し

て下さい。

江刺家　陽輝様～5/21デイの友人の面会があり時間外である事説明し帰ってもらっています。「月曜日に来る。CDやゲームを借りたい」と再度電話を掛けていますが母親よ会わせないで欲しい。との事もあり主治医へ情報提供し、母親と今週中に面談し小遣いの金額設定についても話し合う予定です。本日夕食より大盛り変更です。

洗濯物ですが母様よりコインランドリーに入りきらない為、月・水・金におろすようにしてください。26日15：30～家族面談予定。

· 中村　スミ様～食事は自力摂取しています。車椅子の胴に巻くベルトを自ら外す行為あり立

ち上がる為見守り要す。市民病院からの返事はまだ市民の医師より届いていない為、こちらで確認の電話をしています。まだ紹介状の返事を作成していないとの事で、明日作成依頼し郵送するとの事でした。主治医より返事を待ちその後、予定通り施設への退院を考えていく予定です。

· 杉澤　恵子様～現在作業へは歩行不安定・頭部腫脹あり病棟にて塗り絵していく予定です。

作業についたスタッフは杉澤様の色鉛筆を作業室より借りて病棟にて行なって下さい。また、色鉛筆返却時はきちんと本数も確認して返却してください。トイレを一人でふらついて行っていると話しているので、きちんと時間を決めトイレ誘導をしましょう。今日から0時に誘導しましょう。

・青木　紀子様～話を傾聴、介入することで落ち着くこと出来ている様子もみられているため、なるべく見守り、介入していきましょう。また、衝動行為に注意し、十分観察していきましょう。

＜隔離注目患者様ケース検討＞
・畑中　成夫様～本日は落ち着いているが、昼食後にガーグルベースンをベットに置きじっと見

つめ、その後スタッフが介入すると汚水を掛ける行為が見られています。その為、身体拘束は継続し様子を見ていく予定です。

· 松林　政道様～昨夜から不眠・他者とのトラブル、易刺激性強く、気分変動も認められ興奮　　

強く病状悪化により、主治医指示のもと一般個室から終日隔離へスタッフ7名にて開始となる。9：00興奮強くレボトミン(25)筋注施行。入室後も興奮つよく喫煙要求あるが、主治医より経過を観てからと話しているため、現在のところ禁煙している。

10：00叔母と祖母の面会あり、差し入れ食べながら落ち着いて会話している。面会時家族より「電話が多くて困る。」との話していますが、母様葉の電話が12：30と18：00と2回／日の要望聞かれ、本人がこの条件を守れているか観察し守れないようであれば主治医へ情報提供し対応しましょう。

昼食は睡意強く起きれずにいる為、不食となり差し入れのもので補食していく予定です。

急性精神病性障害と確定している病名ではないので、これから精神状態をみて確定していきます。

本人より身体の掻痒感訴えありますが身体状態確認できていないので、明日の入浴にて皮膚状態観察して下さい。以前、自殺企図の経験アリ入室時にも「死んでやる。」と希死的発言聞かれていますので、シーツ・カバーは入れていません。危険行為や気分変動・発言内容等を観察して行きましょう。

・伊藤　義彦様～本日の8時からの開放時に、自室に花札等や私物が入っていました。隔離室という環境には以前から話している通り、何も入れずに患者様の休息・安全を目的とした治療を提供することです。きちんと本人へ説明し、隔離の入室前には私物を預かり、記録に残して下さい。また、私物を入れるような事態になったら、きちんと業務への責任を持ち看護記録に残し情報共有していきましょう。

＜新入院患者様＞

佐藤　恵国(さとう　よしくに)様　63歳　主病名:躁病　入院形態:医療保護入院
病棟:東Aユニット　主治医:安ヶ平先生(但し、入院は田名部先生が対応される)

　当院3回目の入院。平成21年4月16日当院退院後は、定期的な外来通院と

五福を利用していた。平成22年5月20日本人様の近隣住民より迷惑行為があると青明舎に連絡があり、同日は当院の定期受診予定であったが受診されず、外来担当医の指示の元、自宅訪問をするが所在不明であった。5/21東京のホテル従業員に飲酒した状態で威嚇し、警察に保護されたと本人様の保護者である叔母様より青明舎に連絡があり、叔母様が東京に迎えに行くという事だったが、5/22深夜(3:10)東京中央警察署から当院に本人様が住宅不法侵入し保護したとの連絡が入っていた。本日、東京を発ち実家に戻るが、叔母様より入院治療の希望が聞かれていた。実家に寄り、当院を受診。受診時口渇があり、水分補給しながら診察され、時に欠伸が見られている。「3月・4月頃から少し、テンションは高かった感じで良くない」と笑っている。「飲酒はしているが、薬はちゃんと飲んでました」と話されるが、残薬がある。医師の質問には静かに答えているが、的を得ない事もあり。入院治療の説明に同意されるが、叔母様同意のもと、症状改善目的で東Aユニットに17:40医療保護入院となる。

　診察は本日の当直医　田名部先生ですが、主治医は安ヶ平先生になります。日中からの一連の状況については、安ヶ平先生にも報告しています。
Aユニットの12号室へ入院。入院後は夜間中途覚醒、他者とのトラブルがあり常に見守り要している。本日は表面的な気分の高揚さや多弁となる事無く落ち着いている様子見られる。また、入院前は怠薬傾向あり、服用拒否なく出来、睡意強く欠伸見られる。他者とのトラブルに注意し介入していきましょう。買物カードや衣類に関しては家族から未聴取。

· 野々宮　正博(ののみや　まさひろ)様　40歳　主病名　:アルコール依存症　
入院形態:任意入院　病棟　　:東Ｄユニット　主治医　:田名部先生

　当院3回目の入院。平成21年6月13日当院退院後は、仕事の疲れや不眠でビール1本や焼酎1杯飲酒していた。しかし、それ以上にエスカレートする事は無かった。5月3日子供が待ち合わせの時間に遅れた事で怒り、一人バイクを走らせ転倒した。そのバイクの修理の際にシンナーの臭いを嗅いでから飲酒欲求が強くなり、ここ1週間は殆ど食べず25度の焼酎(220ｍｌ)を4～6本飲酒していた。昨日は食事が摂れなく体調面がおもわしくない為、八戸市民病院を救急受診し補液をしてきていた。
　診察の最中は、静穏であるが、今朝4時に飲酒して、「火をつける」「死んだら保険金入るかな」などと希死的な発言があり。ご本人・奥様とも2ヶ月程の治療を希望し、任意入院となる。

　Dユニットの19号室へ入院となる。私物は妻様が持参予定。

