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＜連絡事項＞

・H22年度秋の健康診断のお知らせ

日　　程 ：10月25日（月）、26日（火）、27日（水）　3日間

時　　間 ：AM8：00　～　AM11：30
対 象 者 ：夜勤従事者（アルバイト職員含む）

：レントゲン業務従事者
：春の健診未実施者
検査項目：血液検査、尿検査、血圧測定

：レントゲン検査（春の健診未実施者）

：心電図、聴力検査（春の健診未実施者のうち下記該当者）

※心電図は35歳及び40歳以上の方、聴力検査は35歳・40歳及び45歳
以上の方が対象。

実施場所　：　病院職員　　 －　所属病棟
※レントゲン検査は病院1階レントゲン室で、心電図、聴力検査は病院外来で実施します。
事前に問診票をお配りしますので、対象職員は必ず必要事項を記入の上、受診をし

て下さい。対象者につきましては、添付した名簿を各自ご確認お願いします。
・インフルエンザ予防接種日の入力をするようにしてください。

・不定期物品発注について、10/1よりオーダリング発注となります。発注方法に

ついては各自、資料を確認して下さい。不明点は庶務へ問い合わせしてください。

・持参薬鑑別及び再分包依頼書、他科受診票利用基準・手順の決裁が下りたとの事で、10/10より新書式での利用開始となります。基準・手順を確認、周知するようにしてください。また、利用開始に間に合う様、発注をしてください。

・転入予定患者様～10/4（月）、金沢　洋子様が西病棟より転入予定となっています。

＜患者様連絡事項＞

・浅野　秀子様～昨日の採血の結果、水中毒による電解質異常のとの事です。それに伴い、主治医より、28日、日勤帯～29日深夜帯での水分摂取量を確認し、明日、メールで報告して下さいとの指示がありました。

　　　　　　　　28日、日勤帯→1100～1200ml（食事、服薬のみ）準夜、深夜帯は確認し報告お願いします。

・法霊崎　恵子様～本日、ご家族から連絡があり、服薬ボードを購入し、近日中に持参して頂けるとの事でした。また、インフルエンザ予防接種の了解も頂いています。本人へ伝えています。

・袴田　将志様～不眠時の予測指示が10/4（月）～18日（月）まで継続となっています。薬は、残がある為処方はありません。

・津嶋　イチ子様～伯父の息子様が近日中に面会に来る予定となっています。印鑑を持ってくる事となっていますので、来院した際は、SW三浦さんへ連絡をしてください。

＜安ヶ平Drケースカンファ＞

・津嶋　イチ子様～昨日、療養環境変更にて、西Bユニットより転入となっています。オリエンテーションの理解は良く、日課も確認しながら行っています。環境の変化により、病状変化する可能性がありますので、日課の取組み状況や精神症状の観察を行っていきましょう。

診察→「北病棟は楽しい、夜も眠れている」と表情良く答えている。

　　　　　　　　　　GAFは変更なく40点。

・坂本　秀男様～血圧高値の状態が続いており、収縮期160～180台、拡張期80～90

台で経過しています。自覚症状は無く、身体不調の訴えはありま

せん。引き続き、血圧や身体症状の観察を行っていきましょう。

診察→体重を減らす事、心配事を溜め込まない事、との事。

　　　10/6（水）の定期薬より、

ディオバン（40）1T→ディオバン（80）1Tへ変更となる。

・宮　陽子様～担当スタッフに対し被害的となり、「嫌われている、馬鹿にされて

いる、担当を変えて欲しい」と話してくる事があります。

また、年内の退院を検討中である事、以前服薬自己管理していた事や外出泊は単独で実施できている為、早期に服薬自己管理の導入、単独外出への介入をしていきましょう。

診察→週末の外泊を2泊3日～3泊4日へ増やしたいと希望があり、許可と

なっている。服薬自己管理や単独外出への取組みも許可となっている。

・三上　勇様～10/3（日）、スタッフ付添いでの外出許可となっています。3日の

外出について、「友人が来るから駄目だ」と拒否的となる事がありましたが、友人の来院予定はない事を説明し、了解しています。今週より、服薬調整している為、精神症状の観察を行っていきましょう。

・田野端　忠夫様～診察時、時折右肩痛があると訴えていますが、前回処方となっていたヨウフェナックの残りがある為、疼痛訴えた際は、服用させ様子観察していきましょう。

＜服薬自己管理状況評価・検討＞

・宮　陽子様～以前より、服薬自己管理導入の対象となっています。ボード等の準備はできていますので、導入に向けて、準備を進めて下さい。

・田名部　浩平様～24日の朝食後薬の際、スタッフへ確認せず、薬包を破って服用する事がありました。確認してから服用する事を指導していきましょう。

・袴田　将志様～就床前薬の際、既に休んでおり、再三の声掛けで服用している事が多くなってきています。眠ってしまう前に服用にくるよう、指導をしていきましょう。

＜看護度評価＞

・宮　陽子様～精神症状は安定。社会復帰援助が必要→C―Ⅳ

・津嶋　イチ子様～精神症状は断続的な観察が必要。

必要に応じた指導が必要→B―Ⅲ

＜皮膚科診察＞

・駒木　洋士様～追加）左下腿　癤　アズクロ　1回/日

・日向端　庸男様～継続）タベジール2T　2×朝・夕/7T　（10/1夕～）

　　　　　　　　　　　　両下肢の掻痒感持続している為

・飯豊　信雄様～継続）ケルガー1T　1×朝/7T　（10/1～）

　　　　　　　　　　　皮膚状態の改善が見られない為

＜受持ち患者様情報＞

・大釜　万知様～1日の体重変動が著しく、時折、飲水量が多い事も見られます。

朝・20：00の体重測定（排泄後）、飲水管理を継続し、フローシートへの記載を確実に行って下さい。体重測定は、スタッフ側で確認し、記載してください。水中毒の疑いがある方、との事。

・菊地　明子様～昨日、兄様とランチ外出に行かれ、人気の多い所へも行けたとの事。単身生活について、兄様は義父への不満を長い間話していたとの事。一人で菊地様をサポートして行くのは難しい為、姉様達も協力してくれるとの事。その話を本人も聞いていた為、今後、精神症状に変化がある可能性がありますので、経過観察をしていきましょう。

・清川　厚子様～一昨日より単独外出開始し、問題なく経過しています。決めた時間外に外出しようとする事がありますので、都度、時間の確認と振り返りをしていきましょう。
































































