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＜連絡事項＞

· 感染対策委員会からです。

スタッフのインフルエンザ接種希望日について、WIZ掲示板でもお知らせしておりましたが、まだ希望日の入力をされていない方は、至急、入力をお願い致します。勤務表が決定していない為、難しいかとは思いますが、

ご協力をお願いいたします。

· 基準、手順の利用についてお知らせです。

「持参薬鑑別及び再分包依頼書・他科受診票利用基準・手順」の決裁がおりました。関係者へメールにてお知らせします。また、メールにも書式は添付しますが、基準・手順と関係書類を綴ったものを1セットずつ各部署へ配布します。新しい書式の利用は10/10としますので、それまでに基準・手順の確認と周知して頂くようお願いします。

書式の変更・準備に関しては庶務へ依頼しているので間に合う

ように発注などの準備お願いします。

不明な点がありましたら久保まで連絡下さいとの事です。

・ベッドコントロールについて西病棟からです。

　9/30時点での川端ＩＯＯからの指示になります。

西病棟の金沢洋子様を10/4（月）北病棟へ移動。

四戸冷子様を10/4（月）清風荘へ（検討会を月曜日に実施し退院）

月曜日の時点で西Ｂ38名（-2名）ですので、部屋調整により、男・女

患者様どちらか２名での受け入れは可能になります。

10/4（月）に男性２名を東病棟から受け入れるように指示があり、現在、ベットコントロール中。

　東病棟からは、菅野勝利様と中居松男様があがっています。

＜患者様連絡事項＞

· 佐々木　康子様～焦燥感、不安、イライラ等の症状出現時に予測指示あります。同内容に　　

て継続指示となっています。

· 横山　耕生様～風邪症状あり、漢方内服中。本日夕より追加処方あります。

　　　　　　　　　症状観察お願いします。

　　　　　　　　　　

・泉川　ケイ子様～発熱、倦怠感等の風邪症状あり、PL処方となっていました。

　　　　　　　　風邪症状まだあるとの事で、3日分追加処方となっています。
· 畑中　成夫様～現在2種のデポ剤使用中。本日、フルデカシン筋注予定となっています。

　　　　　　　　　今後の、デポ剤施行スケジュールは以下の通りですので、周知お願いします。

　　　　　　　　　10/14　　フルデカシン（25）　2A

　　　　　　　　　10/21　　ハロマンス　（100）　2A

　　　　　　　　　11/4　　フルデカシン　（25）　2A

　　　　　　　　　11/18　　ハロマンス　（100）　2A

　　　　　　　　　12/2　　フルデカシン　（25）　2A

　

· 本田　英之様～頭痛、咽頭痛等の症状ありPL内服中。本日夕から１日分の追加処方でて　

いま　す。状態観察お願いします。

　　　　　　　　本人様より、日中の眠気強いとの訴えあり、フルニトラゼパム→エスタゾラムへ変薬となっています。又、今後、リントン増量予定となっていますので、精神状態観察お願いします。
· 野々宮　正博様～肝機能悪化ない為、10月１日から、抗酒剤処方予定となっていますの

で周知お願いします。

· 外山　尚武様～独語にて不眠あり、9月30日～セロクエル（100）１T　１×ｖｄｓ/7T

処方となっています。睡眠状況の観察お願いします。

・安達　貴浩様～現在、内服薬調整中。9月30日夕～バチール（100）3T　3×ｎｄE/7T処方となっています。興奮はないも、物品要求は頻回となっています。引き続き、状態観察お願いします。

　　　　　　　　又、風邪症状まだあるとの事で、PL再処方となっています。

· 瀧澤　美代子様～現在、臨時薬処方中。症状落ち着いているため、同内容で追加処方とな　　

っています。以後、定期薬処方へと繋がります。

· 工藤　瑞穂様～本日は殆ど自室で過ごされています。御家族面会時も、気分変動なく落ち着いています。西Aユニットへの転棟について、明日主治医へ確認予定となっています。

＜隔離入室患者様ケース検討＞
· 畑中　成夫様～水掛行為、神発言等なく、穏やかにすごされています。引き続き、精神症状の変化を観察し現実検討もてるように介入していきましょう。

・池野　功一様～午前中は、座位保持もできずにいました。食事は介助にて摂取され、排泄は失禁見られています。「おっかない」と、話されています。

　　　　　　　突発的行為に注意し、精神症状の観察していきましょう。　

· 種市久子様～本日室岡整形受診。骨折は半年位前の物と思われる。シーネ固定を二週間施行し、3週間目よりシーネを半分にして固定。その後は週1回の通院をしていきます。

＜要注目患者様ケース検討＞

· 浅野　秀子様～本日11時、身体管理の為、東合併症室へ移動となっています。低ナトリウムとなっており、今回の痙攣は多飲水が原因と考えられます。嘔吐もある為嚥下性の肺炎も視野に入れ観察していきましょう。疎通は取れ、昼食は介助にて全量摂取しています。食事中嘔気あり、ゆっくりと時間をかけて介助して下さい。

　　採血至急にて施行しています。

　　指示については、以下の通りです

　　・バイタル　　　　4検（酸素飽和濃度含む）

　　・食事　　　　　　粥、キザミ。

　　・身体拘束中　　　体幹のみ（転倒予防目的）

　　・薬剤　　　　　　点滴中、内服薬あり

　　・水分　　　　　　水・お茶禁　本人のポカリを飲ませる（制限なし）

　　・排泄　　　　　　１時間毎に介助でトイレ誘導

　　・オムツ　　　　　カバー+尿とり（予備のもの使用）

・浅坂　政美様～午前中は、自室にて点滴施行している。イライラ、落ち着きのなさ見られてきました。本日、入院時一般の検査施行しています。拒否なく終了しています。

　　　　　　　　ご家族より、身の回りの物が届いています。髭剃りは預かっており、シャンプー類は本人もちとなっています。

　　　　　　　　本日夕食よりＤＭ食1700ｋｃａｌ　が開始。おやつは不可。体重測定は週3回測定。血圧は四検の指示。入院期間は1ヶ月。明日よりアルコールプログラム開始。ＳＳＴやゼロの会の参加はなし。来週よりＯＴが開始となります。各部署には報告済みです。

＜作業から＞

神田　直樹様～作業内容を頻繁に変え、落ち着きのなさ続いています。本日も、突然、木で

お面を作りたいと話されました。スタッフ対応時も、途中で、口調を強めた

りする事見られています。予定表にそった行動できるように促しています。

状態不安定で、攻撃的となっている事ある為、周囲とのトラブル等、注意し

観察していきます。

小笠原久年様～OT中に渡り廊下の排水溝に排尿をしています。反省の色がない為振り返りを

行っていきましょう。

＜田名部Drより＞

· 畑中　成夫様～今後は、予定通り、ハロマンスとフルデカシンのデポ剤2種併用ですすめていきます。

· 安達　貴浩様～先週、御家族との面談終了しています。当面は、外出させずに様子見る方　

向です。本人様への説明済みとなっています。

　　　　　　　　　ロドビン追加としていましたが、尿が出にくいとの訴え聞かれていますので、必要であれば薬調整していきます。

· 泉川　ケイ子様～現在、テグレトール追加にて調整しています。

　　　　　　　　　　症状落ち着いてきているようです。父様面会時、大声で怒鳴る等

　　　　　　　　　　の状態まだある為、引き続き、観察お願いします。

・野々宮　正博様～アルコール治療プログラムは行いません。心理と主治医・作業で精神状態の

　　　　　　　　経過を１ヶ月位診て行く。今回の入院に関して、本人様は、否認しています。精神症状は、落ち着いてくると思いますので、対応お願いします。

　　　　　　　　　　

＜疾病教室について＞

高橋正臣さんから実施方法について説明がありました。

・入院後、１ヶ月が経過した患者様、昨年実施していない対象患者様は実施前に個別にアンケー

ト調査を各受け持ちスタッフが実施し、カンファレンスにて導入を検討する。

・導入前アンケートの点数が14～48点の場合は導入、また、49点以上の場合は再検討の目安とする。

・導入となる対象患者様には理解度把握の為、個別にアンケート調査を各受け持ちスタッフが実

施する。

・開始前後にはアンケートを１回ずつの2回、各項目と振り返りを合わせ5回の計7回で１クールとする。

· 疾病教室は、受け持ちスタッフと患者様の一対一で行い、患者様の理解度に合せて行う。

· １クール終了後、実施前に行ったアンケート調査と同様の内容のアンケートを再び実施し、カンファレンスにて次の段階を検討する。

· アンケート実施し点数が基礎コースの場合は、6～12点の場合はステップコースへ、また、13点以上の場合は再実施の目安とする。

· １クール終了後、データをプリントアウトし主治医へ提出、確認していただく。

※不明な点、質問等は、都度、病棟担当スタッフへ確認していきましょう。
