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· 出席者は記録者が印を付ける。
· 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＞

　栄養チームより　11/3の開院記念日に、献立に寿司を組み込むことになりました。そこで、普段キザミやお粥を食べていて「お寿司が食べたい」と言う患者様に病棟で確認して頂き可能な方は、通常の寿司を提供します。各病棟に案内と患者様の名簿を配布致しますので、患者様名簿のいずれかの形態に〇を記入して提出して下さい。

　　　　　　　　　締め切りは10/25までです。不明な点があれば、栄養までご連絡ください。
＜患者様連絡事項＞

・高間木　八男様　午後より38.0の発熱あり、主治医報告し、抗生剤（セフジトレン錠）1日分

のみ臨時処方となっています。鼻汁あるため、風邪症状観察し、他者への感

染予防対策していきましょう。

・大橋　稔様　　　はくじゅ渡辺様より電話あり10/21（金）15:30～実態調査の為来院するとの事です。病棟看護師も参加となります。連絡があった際は対応していきましょう。

＜新入院患者様ケース検討＞

村上　幸子様　（63）うつ病　主治医：川端Ｄｒ　医療保護入院　当院2回目

当院への外来通院を行い、服薬調整行なっていたが、平成23年9月初旬頃より、抑うつ感・倦怠感・が強まり、活動性が低下し、食事摂取量も低下しており、本日2回目の入院となる。

（入院後の経過）

表情しかめ顔多く、視線を合わせることできず、うつむいている状態であるが、アナムネ聴取には返答できている。入院時の体温37.3℃であるが、風邪症状はなく、午後には36.9℃へ下降している。日課は自立し行えるが、活気・意欲低下あり声かけと見守りは必要。また、昼食は2口程度で終えている。エンシュアリッキド1本/日で対応している。

1 家族洗濯

2 私物は自己管理（衣類・洗面用具）等

（今後の方針）

服薬調整と生活全般（食事摂取状況と排泄確認）の援助と起立時や離床後の転倒に注意し援助していく。（約2～3ヶ月の入院予定）

＜隔離室入室患者様ケース検討＞

畑中　成夫様　唾吐き行為あるが、壁を蹴るような仕草はなく、自傷行為なく経過しています。

　　　　　　　引き続き吐薬行為や自傷行為に注意し対面や言動の観察していきましょう。

　　　　　　　明日は中庭での開放観察実施予定としています。

中村　笑花様　離院に関する発言はないが、「外出したい」との訴え聞かれています。

　　　　　　　日課以外は臥床していること多いです。本日家族と主治医面談行なっています。

　　　　　　　入院期間は1ヶ月程度とし、それまでに自傷行為を抑えていける事を目標に入

院を継続する事で了解得ている。家族の結婚や親しい友人が離れる等の喪失体

験も不安定さの要素ではないか、単純なうつ病症状ではなく自我発達が本質で

あると思われ家族のサポートは必要であると伝えている。

＜要注目患者様ケース検討＞

・島浦　美千男様～昨日、引き続き嚥下反射悪い状態であり、経口からの水分・食事摂取が困難

であることから、内服薬、食事止めの指示あり、点滴療法開始しています。

口腔内へ唾液の溜め込み等あり適宜吸引施行しています。現在発熱はありま

せんが、全身状態の観察及び、点滴管理を注意して行なっていきましょう。

・北山　幸博様～気分高揚傾向あり、昨日より私物をまとめたり、外出時間の延長の希望あり、現在夜間不眠傾向あるため、主治医情報提供し、10/22スタッフ同伴での外出希望ありましたが、夜間の睡眠が安定した状態が続いてから外出するよう延期すること説明受け、渋々了解しています。眠剤継続し臨時処方となる。

＜田名部Ｄｒ診察報告＞

・赤石　陽介様　夜間眠れなかったとの訴えあり、眠剤継続臨時処方となる。

・中村　寿昭様　寝つきが悪いとの訴えあり、眠剤臨時処方となる。風邪症状ありＰＬ処方となっています。

・前澤　良一様　日課・服薬に対する拒否続いている。性格及び器質的症状も考えられるため、もう少し薬剤での易怒性の改善を図りながら、今後は保護者（妻様）と南山苑スタッフと情報確認し調整を図っていく事としています。

（ケース検討・方針確認）

・中村　笑花様　まずは、自傷行為をしないように対処行動を身につけていただくことと、食事の改善が図れれば食事も摂れるように援助していきましょう。

・木村　春雄様　脳血管性認知症、うつ状態にて自傷行為があり家族対応困難で入院。認知症の病態として、認知症の進行は早くは無いと思うが、今後認知機能の低下は認められると思われる。ＣＴ所見上の脳の萎縮や、梗塞は大きな変動はないとのこと。今後症状の改善を図り自宅退院に向け援助していきましょう。

　　　　　　　　血糖高値のためベスタミオン（血糖降下剤）の内服は必要と思われる。低血糖症状にも注意し身体観察も行っていきましょう。






















