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＜連絡事項＞

· 食事配膳車の扉（アクリル板箇所）の破損があり、栄養から連絡が来ています。原因としては、Aユニット配善時、西病棟からのドアノブが当たり、衝撃で破損した事が考えられます。配膳車取り扱いの際は十分に注意し、食事の配膳が終了した時点で速やかにＢユニットホールﾃｰﾌﾞﾙ所定の場所へもどしましょう。又、破損に気付いていた状態で、管理者への報告がなかった事がありました。配膳車に関わらず、事故発生や、破損発見時はすぐに報告しましょう。

　

・日用品発注について、発注物品が届いていなかった物について、本日より届く事になっています。届いた物について確認していきましょう。（発注物品の在庫に限りがあるため、発注数に満たない個数で届くことがありますが了承下さい。）

・本日定期での毛布洗濯が実施となり、掛け布団のみの使用となっています。気温低下など会った際は、その都度対応していきましょう。

· 現在マニュアルの作成のメールを病棟管理者より各スタッフへ依頼していきます。依頼のあったスタッフは期日に遅れることのないようすすめて下さい。

＜ベッド関係＞

· 現在50名にて経過。7/3（火）入院予定患者様がいますが、南病棟か東病棟入院かは未定となっています。

・浅野　秀子様～現在南Aユニットへの移動を検討しており、週明けまでの南病棟での慣らしなどの様子を見て、南病棟管理者・主治医と検討する事としています。

· 中村　文俊様～今後南病棟への移動を検討していましたが、昨日興奮状態となり、隔離対応　

となっていまいす。本日状態落ち着いており、Cユニットへ移動しています

が、昼食時、再び周囲からの刺激に対し興奮状態となり大声をあげたりする

ことがあったことから、Aユニット個室対応としています。今後状態を見て

移動を検討していく予定。

＜患者様連絡事項＞

・木村　春雄様～本日無呼吸の状態が一時的にあり主治医へ情報提供し経過観察・経管栄養時間変更の指示出ています。状態の変化に注意し観察して下さい。

　　　　　　　　出血傾向検査のため検体を提出しています。報告が来次第報告して下さい。

　　　　　　　　耳の出血については、本日は無く、脱脂綿は外しています。

　　　　　　　　29日より開始です。経管栄養実施時間は以下となっています。

　　　　　　　　　　　　5時　　11時　　16時　21時

　　　　　　Ｅ7Ⅱ：　　　2本　　1本　　1本　　2本

　　　　　　白湯：　　　　200　　200　　200　　200

＜田名部Ｄｒ診察＞

· 藤井　博様～左鼻の出血が2～3日続いていると話され、凝固検査の指示あり明日施行して下

さい。集配時間は10時指定ですので直前に採血し提出して下さい。

· 山本　伸子様～自分の考えが幻聴で聞こえたり、全く聞こえなかったりしていること、又舌

のもつれがあると話していることから服薬調整し、服用方法の変更も変更と

なっています。7月の家族面談の際、夫様へ今までの経過についてしてきた

ことなど、主治医から病状によるものであったことなどを説明して欲しいと

希望あり、主治医了解しています。

・戸鎖　由美子様～抑うつ感について今は安定しているが、夜間の睡眠状態が不安定との事で、眠剤増薬となっています。

　　　　　　　　今後の生活に対し不安があると話され、仕事をする事について悩んでいると話しています。

　　　　　　　　疾病教室については、本人の知りたい事をリサーチし本人が望む物を実施するよう指示ありました。また、婦人科受診のための外出希望があり主治医より許可となっていますが、時間については変更希望があり、主治医許可していますが、夫様へ再度時間確認していくこととしています。

· 泉川　ケイ子様～7/6～7/8外泊届けは許可となっています。本人より家族を含めた面談の希　　　

望あり。主治医より家族が希望するのであれば行うとの事です。父様来院の際確認して下さい。

・安達　貴広様～本人より、小遣い制限がある事で抑うつ感があると話され金銭制限なしの希望有りますが、主治医より現状維持でとりくむよう伝えています。

· 中村　俊文様～易怒性強く、臨時薬にセロクエル追加処方となっています。ふらつき・転倒　　　

に注意し観察していきましょう。本日興奮無くＣユニットへ移動となっていますが、昼食の際他者からの刺激にて興奮強くなり再度Ａユニット個室へ対応となっています。

· 松川　麗様～本日、母様・兄様と主治医面談し、本日より医療保護入院へ入院形態切り替え

手続き行っています。病名、統合失調症へ変更し、治療方針も変更しています。

今後薬物調整を行い、入院期間は3か月とし、アルコールプログラムについて

は、様子を見て必要で有れば実施していく事にしています。

· 杉村　志智男様～脳出血巣改善傾向との事。

　　　　　　　　　　今後自宅退院に向け酒害教育を行っていくが、内容を個人向けに作成し実施の指示あり。本人からは「絶対飲みません。以前は酒に弱かった」と話しています。6/30家族とチームスタッフで面接予定としています。

・山上　賢一様～他者への粗暴行為無く落ち着いた状態が続いているため、外出泊訓練実施の指

示あり。あかしあ施設スタッフと連携を図りすすめてください。

＜症例検討会＞

平野　稔様　　主病名：躁うつ病　　入院形態：措置入院　　主治医：田名部Ｄｒ

（当院入院前の経過）

· 活動性の過多・不眠・興奮・易怒性の増加にて計14回の入院あり。

Ｈ24年6月25日元上司宅へ行き「殺す」「火をつける」と威嚇し八戸警察署に逮捕・留置。措置判定を行い、当院へ入院となる。

（現在の様子）

睡眠については早朝覚醒あり。（2時～4時）

「入院する必要がない、元々の性格だ」と話す。本日男性スタッフへ怒鳴り、興奮状態となり隔離対応となっている。

（今後必要な支援）

· 静かな環境で休養していただき、今後の生活へのアドバイスを行っていく。

· 気分の安定へ向けサポート

· 生活・行動の振り返り

· 他者トラブル注意

· 家族支援（定期的な面会の促し）

（主治医指示）

・薬物調整

・病状が落ち着いてから心理検査施行予定

・戸鎖　由美子様　　主病名：躁うつ病　　入院形態：任意入院　主治医：田名部Ｄｒ

（入院前の様子）

· 多量服薬・リストカット。現在まで、芙蓉会病院・華園クリニック・小田切クリニック・湊病院・すなおクリニック・ささクリニックと担当医への不満などを理由に転院している。

（現在の様子）

· 心理検査施行。

刺激を受け入れられず行動化してしまう。

感情と身体的な物が繫がっていない状態。

病識が薄く、入院生活の中で他者と比べ自分が普通と感じている。

（今後必要な支援）

· 家から離れ休養していただき、家族面談・疾病教育をすすめていく。

· 病気ではなく、症状に合わせた介入を図る

· 薬物療法を進め病名についても様子を見て検討していく。

· 現在Ｄユニット個室使用。自傷行為の危険もある為、念のため洗面台の蛍光灯を外している。

· 外出泊については本人の状態に合わせ、許可としていく。主治医不在時で家族から希望があった際は状態が良ければ外出は許可としています。

・中村　文俊様　　主病名：アルツハイマー型認知症　入院形態：医療保護入院　主治医：田名

部Ｄｒ

平成18年頃より物忘れが目立と、村上脳神経クリニックにてアルツハイマー型認知症と診断。

易怒性高まり妻へ怒鳴ることあり。通所デイサービス利用するも拒否あり。睡眠不安定であり。

夜間外へ行き警察へ保護される平成24年6月易怒性・興奮強く、デイサービスでの介護拒否あ

り、当院受診。

（現在の様子）

6/26（水）帰宅要求・興奮強く、スタッフの説明を聞き入れることできず、粗暴行為あり、終

日隔離となる。本日興奮無く落ち着いているため、Ｃユニットへ移動しているが、昼食時周り

の騒がしさに刺激され、興奮状態となり、Ａユニット個室対応となっている。

（今後の支援）

· ＡＤＬ維持・向上

· マイナスとなる刺激を避けた環境の提供。

· 精神症状の観察・介入

· 右肺野陰影あり、後日、胸部ＣＴ実施予定。

· 入院時個室利用について、妻様が不安訴える事あり。面会時、本人が取り組んでいるものなど伝え、安心できる介入していく

· 脳の萎縮大きく、症状としては重度。薬物調整を図り、症状をの改善を図り自宅退院の調整を図っていく。
















