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＜連絡事項＞

・日誌に入力する日にちなどの数字の間違いがあります。入力ミスのないようリーダー・ユニットリーダー中心に確認していきましょう。

· 春の会の会費5000円を5/6（日）までに行事スタッフまで支払って下さい。不参加者は600円となります。

· 体育館整理が終了し、本日午後より使用出来ます。

· 5/8以降看護学生が実習予定となっています。

· 目標面接を5/1より行う予定です。スケジュールをB詰所に掲示しています。各自確認して下さい。

· 5/16（月）より番場CWが財団へ移動となります。

· 長谷部PSWがローテーション研修を終え4/30より病棟業務となります。

・来週の歯科は連休となる為、5/2（水）実施となります。歯科担当の方は忘れず準備お願いします。

· 今後の症例検討会の予定

5/3（木）　木村　春雄様　入院予定（山本　伸子様）

5/4（金）　山口　富蔵様　・高間木　八男様を予定しています。

＜患者様連絡事項＞

・小坂　君子様～症例検討会の結果について、担当看護師より西病棟へ本日申し送り行っています。

・木村　格治様～Bユニットホールテレビが届いており、支払方法も含め本人へ伝えています。支払いについては、本人が外出し、銀行より下ろし医事へ支払う事になっています。支払い目的での外出をスタッフサイドよりうながしていきましょう。

・和田　昌様～本日11：00隔離解除となっています。言動に注意し観察し適宜介入していきましょう。喫煙：起床時1本　各食2本　20：00時1本となります。　　　　　　　

　　　　　　　排便コントロール目的によりセンナリド2T追加となり以後定期薬、セフジトレンは飲み切り終了となります。

・羽瀬　久四郎様～療養環境変更目的にて東Aユニットより、東Cユニットへ移動しています。歩行状況・日課取り組み状況の観察をしていきましょう。

・谷地　サエ様～東Aユニット9号室から10号室に移動しています。

＜猪股Dr診察＞

· 上野　康弘様～睡眠状態不安定と訴えあり、服薬調整しています。

· 奥寺　徹様　～毎日シンラックの予測指示継続。

※5/4の猪股Dr診察実施します。

＜安ヶ平Dr診察＞

・高橋　れい子様　

・相内　千鶴子様　　　　5/12（土）まで予測指示継続となっています。5/12土曜日の為、11日

・竹内　恒子様　　　　　までに指示受けして下さい。

· 大久保　美津子様　　　　

・河原木　泰志様～発熱時の予測指示中止となっています。

＜ベットコントロール＞

· 本日、山口　富蔵様・木村　春雄様の入院となっています。

· 田中　政志様・松田　信夫様が南病棟へ転棟となり51名で経過しています。

・千葉　友紀子様が明日、面談後退院予定。50名となる予定です。

・月曜日東Aユニットへ女性1名入院予定。51名となります。

・高阪　博英様については、急な入院のあった場合検討していく事にしています。
＜新入院患者様情報＞

山口　富蔵様　（64才）　

主病名：アルコール依存症・軽度精神遅滞・うつ　入院形態：任意入院　　主治医：安ヶ平Ｄｒ

ささクリニック紹介状持参にて受診。大量連続飲酒がありＨ14.9/3八戸市民病院精神科を初診。その後、入退院を繰り返している。Ｈ17.4月以降断酒できるようになるもＨ16年頃よりうつ病併発し治療を行っている。Ｈ24.2月より飲酒を再開。その後吐気出現したいため、服薬開始しているが歩行障害あり服薬を中止。検査実施し低カリウム傾向パーキンソン症状あり、症状が改善されず、抑うつ症状も出現。本人より入院希望あり、本日10:00東Ｂユニットへ任意入院となっている。最終飲酒2月。

・検査：尿・血液検査・胸部レントゲン　頭部ＣＴ・心電図　心理検査（鈴木ビネー式知能検査）

・昨日診察にて長谷川式簡易知能評価スケール実施。11点。

・アルコールプログラム導入は今後の経過をみてから判断。

・食事：粥・常菜
· 洗濯：業者

· 買物カード：あり

木村　春雄様木村　春雄様　（74才）　

主病名：脳血管性認知症　合併症：誤嚥性肺炎　入院形態：医療保護入院　主治医：田名部Ｄｒ

＜経過＞

　Ｈ23年4月12日に右肺炎あり、治療目的にて八戸市立市民病院へ転院。同院入院後、肺炎による敗血症性ショックと診断を受けている。グラム染色からは起炎菌ははっきりせず、緑膿菌も考慮し治療開始。気管挿管、人工呼吸器官など集中治療を継続し、徐々に状態改善している。経口摂取による誤嚥のリスクが高いと判断し、現在経管栄養継続中。
食事：流動食　CZ-Hi　2－2－2　白湯各200ml

検査：明日採血・尿検査施行　※他検査は近日中施行予定。

洗濯：業者

買物カード：あり。※オムツは売店にて購入。

・入院時処方本日夕より。

1 コリネール（20）1T　1×朝後　

2 アランタSF　3T

ムコキール（15）6T　3×nde　7T　　（全粉砕）

・仙骨部、陰部から肛門にかけ褥瘡あり。エンペシドクリーム、ロコイド軟膏を持参しており使用許可となっている。

· 自己排痰困難な為、適宜吸引施行の指示あり。

· 市民病院入院中は、全介助にて車椅子へ移乗。30分程度車椅子で過ごせていた。状況を見て介入していく。

· 認知症状があれば精神治療も行っていく。

＜症例検討会＞

山田　吉夫様　　主病名：神経症性うつ　主治医：安ヶ平Dr　入院形態：任意入院

　　　　　　　　生活保護受給中

（入院前の問題点）

· デイケア利用に目的見出せないと欠席

· 服薬忘惰・睡眠不安定・気分高揚・思考奔逸。疎通せいの低下あり、薬物調整中。

· 「青山荘スタッフに暴力を振るわれた」「何か悪いことをいわれている」被害妄想様発言あり。

· 4/23近隣住民の敷地内で盆栽を壊す。興奮し住民に噛み付き警察に保護され日赤受診。

(現在の様子)

· 幻覚様の奇異な行動あるも妄想様発言なし。睡眠もとれている。食事も概ね摂取できている。

· 時折スタッフに対し易怒性あり。イライラ感あるが、概ね穏やか。

（今後の支援）

· 退院後の生活環境・福祉サービスの調整

· 近隣住民の不安・脅戚の存在

· 保護者（次姉）病識理解がない

（検討内容）

以前は嫌なことがあると怒り出す事はなく引きこもる事が多く、食事も摂らない状態となっていた。今回の経緯についても警察に保護されたことも覚えていないと話す。

主治医より心理検査の指示あり今後施行予定。（指示箋済み）

病名は「精神性うつ」であるが、幻覚様の奇異な行動ある為、今後十分観察し検討する事にしている。

2～3ヶ月での入院治療予定。

検査：風景構成法、ロールシャッハテスト

・渡辺　達也様　　主病名：うつ　　主治医：安ヶ平Dr　入院形態：任意入院

（現在の様子）

食事は概ね摂取出来ている。夜間良眠で経過。不安感の訴えないが、プログラムへの取り組みは消極的。

（今後の支援）

・使える制度んぽ明確化を図り、退院後も本人が誰かに話やすい環境を提供する。

　民生員・訪看・青明舎・支援センターなど。

・頭部CTにて前頭葉の萎縮が認められている為、心理検査（WIS-Ⅲ）施行の指示あり。

· 入院治療は3ヶ月をめどとして取り組んでいく。

· 明日より

＜事故の振り返り＞

4/26　深夜帯8時での注射薬の実施忘れがあり、振り返り行っています。

別紙参照して下さい。







