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· 出席できなかったスタッフは、記録を読んでから欄に署名（捺印）する事
＜連絡事項＞

・7/16東C７号室のドアの取り付けは終わりましたが、鍵等まだ設置されていない部分があり、今後工事に入る為、周知お願いします。

· 入院時採血結果についてFAXで結果来た際、まず当直医へ報告。当直医より指示があった場合も主治医へ報告する。

· 東病棟では精神状態や身体的な部分での転倒のリスクが高い為、評価シートを作成し、事故対策委員会と共に対策を行っていきますので、周知お願いします。

· 明日より２期目の実習生が来ますので宜しくお願いします。(天間康宏様・神田直樹様を担当しています)

· カンファレンスシートの２回目以降の書式がフォルダに入ってますので、使用して下さい。

· 7/20にアルコール依存症の方(男性)が入院予定、7/19以降にアルコール依存症の方(女性)

も入院予定となっています。

＜患者様連絡事項＞

· 小笠原　久年様～アメに関しては今まで通り対応してもいいが、現在のアメが大きく誤嚥の

　　　　　　　　　　可能性もある為、買い物をする際は小さい物を購入するようにして下さい。

・杉澤　恵子様～おこずかいが今月足りなくなってきた為、１日百円程度でお願いします。(普段

　　　　　　　　は１日２百円程度)

・赤石　陽介様～主治医からの指示があり、本日夕食よりレストランでの食事お願いします。作

　　　　　　　　業は明日（7/19）より参加となります。

· 吹越　弘友紀様～粗暴行為や精神状態不安定・発作もあり現在マンツーマン対応しています。

　　　　　　　　　　本日午前２回、午後１回（14:50）に発作ありましたが、現在の状況のまま

　　　　　　　　　　観察お願いしますとの事です。

・佐々木　哲朗様～スタッフ介助することで歩行も出来、発語はないものの耳元で伝えると理解

　　　　　　　　　出来ており反応もある。痰がからむ事や、痰を出そうとする事はないが、吸

　　　　　　　　　引すると痰はある為、吸引は引き続き行なっていき、施設の受け入れ先も検

　　　　　　　　　討していく。

＜川端Drケースカンファレンス＞

・住吉　鉄男様　63歳　躁病・軽度知的障害　前立腺ガン

　(入院前の問題点)

　夕食のみが詰まると話し、食事をひっくり返したり、不食し体重減少に至る。３月より妹様と

　初めて同居を始め、６月より上記症状が見られるようになり、眼鏡を壊す事もあった。

　(入院中の経過)

　入院初日、2日目は帰りたいと泣き出す事があったが、3日目以降より諦めたと入院治療に対し

　受け入れる。食事常食であるが、むせ込みやつかえ感無く全量摂取している。歩行状態の不安

　定さが顕著であることから、7/9療養環境変更目的にて東Bユニット→合併症室へ移動してい

　る。

　(現在の様子)

　歩行状態の不安定さあり、段差ではバランスをくずすことあるが、現在は床の段差の少ない合

　併症室の為転倒はない。起床時、夜間覚醒時はふらつき著明。

　(今後の必要と考えられる支援)

　在宅での療養を出来るだけ長く続けられるように、病状の理解を妹様がどの程度まで出来るの

　か家族面談を行い把握していく必要がある。また妹様とトラブルとなる可能性のある項目で、

　本人の出来る事出来ない事をきちんと整理し、本人への指導を試みる。その結果を妹様に理解

　してもらう事でトラブルや本人へのストレス軽減を少なくすることを期待する。

　(入院中の問題点)

　①歩行不安定による転倒の危険。

　②尿失禁による尿臭。

　③入院前だが、眼鏡を頻回に壊す事がある。

　(看護方針)

1 に対し合併症室への移動により問題解決。

2 自宅では朝・デイケアー・寝る前と、1日2回以上の上下下着の交換を行っていたとのことで、病棟でも本日より実施する。

3 妹様(御家族)に対して病状に対する対応法の指導を行っていく必要があり、妹様への介入

方法を検討していく(指導前にケアマネージャーなどの専門分野の方に指示を仰ぐ)。指導に対して理解されると同時に外泊を検討・実施し、経過観察する。

・菅野　勝利様　70歳　統合失調症　横紋筋融解症・急性心不全・尿路感染症・胆のう炎

　(入院前の問題点『精神症状・生活能力』)

　睡眠不良(7月始めから)本人の中でははっきりわからないイライラ感あり(暑さ負け？)食事は

　ホームヘルパー等を利用していたが、３食摂取していたかは不明。

　(入院中の経過)

　入院後のイライラの気分については、増強はなく楽にはなっている。睡眠時間不良や睡眠がと

　れたという満足感はなく経過。日中の日課は自力安定で、バイタルや血圧値も安定経過である。

　(現在の様子)

　睡眠や気分については上記のとおりであり、身体不調の発言もなく気分的にも安定経過できて

　いる。

　(今後の必要と考えられる支援)

　退院後の安定して生活を続ける為に、困った時の対応の仕方。暑さ対策と夏期間の過ごし方の

　アドバイス。

　(問題点)

1 暑さに対してのイライラ感の訴え。

2 飲水過多による日内変動。

3 以前尿潜血により三戸病院の泌尿器科へ通院していた。

4 退院した際、食事をきちんと摂取できるか。

　(看護方針)

1 扇風機のみで暮らしていた為、クーラーの設置を検討していく。

2 始めは水分制限なく体重の日内変動を観察し、異常が見られた場合、主治医報告し指導を

行っていく。

3 以前泌尿器科へ通院していた際は経過観察の指示あった為、そのまま異常がないか観察していく。

4 ヘルパーなどのサ－ビスを利用しても摂取出来ない場合は、施設の利用も検討する。

5 東病棟が満床に近くなったら、西病棟への移動をさせて下さいと指示あり。

＜川端Dr診察＞

· 住吉　鉄男様～「家に帰りたい」欲求が突発衝動行為にならないよう観察をする。尿臭があるため、入院してから尿失禁しているのか家族に確認要す。確認の電話をしたところ、自宅でも尿失禁あり２回／日パンツ交換していたため、２回／日のパンツ交換で対応とする。

· 倉舘　俊照様～多弁さなどの症状が改善しているため、リーマス・ジプレキサ減量し、ロキ

ソニン増量となる。転倒が多いため、どのように対応していくか、話し合い

考えていくこと。

· 植田　真理子様～不眠のため、睡眠剤フルニトラゼパム→エスタゾラムに変更。明日西病棟A

ユニットへ移動予定。

· 杉澤　恵子様～本人より左肩痛について、弟様が整形受診してもよいと言っているとの訴え

について、確認するよう指示あり。弟様へ確認のお電話をすると本人が勝手に言っているだけと返答あり。

· 渡部　亨様～現在、低炭水化物食１６００kcalに食事内容変更している。定期的に尿蛋白の

有無を観察して行く。明日朝のミーティングで時間開放について話し合い、朝

主治医に結果報告すること。

· 宮本　建蔵様～本人様希望により、主食大盛へ食事変更する。

· 池野　功一様～夜間の拘束解除については、病室の改修が終了してから考える。

· 菅野　勝利様～早期に西病棟への転棟を考えていく。自宅へ戻る方なので基本的に飲水制限

はしないが、飲水状況と体重の日内変動の観察を続けていく。

＜隔離室入室患者様ケース検討＞

・袴田　将志様～カメラを壊した件に関しては『水をくれなかったから』と淡々と話されている。

　　　　　　　　開放観察時は問題ないものの、何をきっかけに不安定になるかわからない為、

　　　　　　　　飲水量に対してはこのまま対応し、経過観察していきましょう。

・和田　昌様～過度の要求は特に見られていない。安定傾向にある為、このまま経過観察してい

　　　　　　　きましょう。

・渡部　享様～食事・服薬共に拒否はない。明日(7/19)に奥様の面会予定があり、興奮や易怒的

　　　　　　　になる事も予想される為、スタッフ付き添いにて対応して下さい。

・畑中　成夫様～粗暴行為や過度の要求なく安定されている。今後もスタッフの状況を見ながら

　　　　　　　　開放観察を行い、現実検討していきましょう。

・外山　尚武様～服薬は食事に混ぜ摂取されているが、本日デパケンのみ食後に服薬し、拒否な

　　　　　　　　く摂取出来ている。今後開放時は、以前開放時間に関する不満も本人から聞か

　　　　　　　　れていた為、開放時間を本人に伝えてから開放して下さい。

