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出席者は記録者が印を付ける。
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＜連絡事項＞

・年末年始特別勤務手当の支給　１２月３１日から１月３日までの期間中の勤務者対象

ご不明な点は、経理チーム（内線　301）までお問い合わせください。

支給場所：　病院職員･･･病院２階管理室　（１日のみ、病院１階医事室）

○深9：15　　遅B　9：50　　遅C　11：50　準夜15：50　早番16：10　日勤17：10　

· 年末の外泊予定者

蛯名　豊美　様　12/30　10：00～1/2　10：00

中川原　義雄様　12/30　14：00～1/2　16：00

澤口　直美　様　12/31　11：00～1/1　15：00

清水　　徹　様　12/31　14：00～1/3　14：00

後藤　洋子　様　12/31　13：00～1/2　15：00

横山　耕生　様　 1/1 　10：00～1/2　15：00

木村　格治　様　 1/2 　 9：30～1/5　16：30

安達　貴浩　様　 1/6 　10：30～1/7　15：00

※蛯名　豊美様、中川原　義雄様　清水　徹様　横山　耕生様　後藤　洋子様の5名の定期薬は各ユニットに保管していますので、外泊時忘れずに持参するようにして下さい。

※外泊時の説明は服薬管理、状態変化、病院連絡等の注意事項と個々の状態に合わせた説明を確実に行って下さい。内服薬については必ず袋から出して包数をご家族様と確認し持たせるよう徹底していきましょう。

・Ａユニットの電池式血圧計は修繕完了しています。

・年末年始に入り、明日より1/3までは外来等が休みとなります。病棟では特別スケジュールを組んでいますので各自確認し対応して下さい。

・売店は明日より1/2まで休みとなります。

・モーニングミーティングは12/31、1/1は無しとなります。

・1/4　書初めがありますので、担当スタッフ中心に実施して下さい。

・12/31～1/3までの病棟カンファレンス記録は忘れずに残してください。

・1/7にまとめてパスと看護計画提出となりますので、忘れずに評価・作成して下さい。

・酸素補充の対応　年末庶務不在の際は病棟で直接東酸へ連絡し対応してください。

・1/21（月）立ち入り調査がありますので、各自カルテチェックを進めていきましょう。

・疾病教室導入者は早急に実施して下さい。各自に担当よりメール送っていますので確認して下さい。

・年末年始の入院対応について

　隔離室対応が必要な場合は丹内　栄子様　杉澤　恵子様の順で移動を検討・対応して下さい。

・東ＳＧＭより　様々なことがありましたが、その出来事から学ぶことも多かったと思います。私たちは社会人としての建設的な付き合いをしながら、お互いに不利になる事がないよう、大人としての助け合いは、今後も必要になると思います。
今年も1年お疲れ様でした。

＜患者様連絡事項＞

· 安達　貴浩様～外泊許可　1/6　10：30～1/7　15：00まで。家族連絡済み

· 宮澤　たけ様～1/4　11：00　主治医面談

　　　　　　　　　御家族様の希望で実施予定　内容：入院期間について、検査結果について

・木村　格治様～外泊許可　1/2～1/5予定となっています。

　　　　　　　　本人希望にてエンシュアリキッド本日昼より7日分処方となる。

・後藤　洋子様～ツムラ24　加味逍遥散　2日分以後定期薬へ追加にて処方となる。

　　　　　　　　予測指示　Ａ、拒薬時　1/4まで継続

　　　　　　　　　　　　　　　不穏時　中止

・藤井　孝蔵様～CK分画の結果について主治医へ報告していますが、指示・処置はありません。

＜措置入院患者様ケース検討＞

・平野　稔様～12/4～東Ｂユニットへ移動しています。主治医の方針としては3ヶ月間症状の安定が持続すれば措置解除の方向で検討していくとの事です。移動後は大きな気分変動もなく日課行い、睡眠も安定しています。本人より「自分では躁状態のときが分からないので、その徴候があったら指摘して欲しい」との希望あります。本人と評価行ないながら継続した症状安定を図り、措置解除が出来るよう関わっていきましょう。

・佐々木　常夫様～現在は突発的に興奮し破損行為は見られていません。会話には自己解釈している様子あり入院時からの大きな変化は見られていない印象があります。しかし、作業療法へはきちんと参加しようとする姿勢見られています。引き続き、精神症状の観察を行いながら他者とのトラブルの無いよう介入していきましょう。

・藤井　崇史様　～現在は精神症状による奇異行為や不審行為は見られていません。本人からの訴えもなく幻聴による行動化もありません。精神症状悪化に伴い、体重の変化が著しく現れた時もあります。引き続き、幻聴の訴えや行動化の観察を行いながら日課への指導介入行っていきましょう。

＜隔離入室患者様・要注目患者様ケース検討＞

・横山　耕生様～２６日面談を行っています。禁煙指導を再度行うこととなりました。担当チーム中心に現在、生活実践・ＳＳＴを含めたプログラム作成を行っています。

・田村　隆様～体重増加がありＡユニットにて対応していました。本日は、Ｄユニットにて経過観察していますが、77.7kg→76.6kgで経過しています。多飲水については「体重計を呼んだ人が間違ったんだ」等の発言聞かれています。現在、退院調整をしている段階ですので、症状悪化の内容介入していきましょう。

・畑中　成夫様～スタッフ対応時、水掛け行為有りました。「気になる人にやれと言われた」と幻聴による行動化について話しています。行為に至った後、すっきりする気持ちとやってしまったという罪悪感があると本人訴えています。衝動行為に至る可能性が十分あり終日隔離継続し、開放観察にて退出時間を設けるようケア継続していきます。

・倉舘　俊照様～日中見守り可能な際は車椅子にて過ごしていただいていますが、立ち歩きあり歩行状態不安定なことから転倒リスクも高いです。食事の際は周囲に反応することは無くなりましたが、早食い・むせ込みある為スタッフマンツーマンでの対応継続が必要になります。引き続き、躁症状・睡眠状態の観察を継続しながら転倒のないよう見守り介入行っていきましょう。

リチウムの結果については1/4以降至急FAXで届くとの事です。主治医へは状況報告し了解を得ています。結果が分かった際には主治医へ再度報告して下さい。

・丹内　栄子様～易怒性・興奮強く突発的に「バカヤロウ！」と叫ぶことやスタッフオフィスに侵入しCユニットへ戻ろうとすることあります。他者への易怒性もありトラブルの可能性も高い状況にありますので注意していきましょう。

・水梨　孝純様～昨日、嘔吐ありましたが本日は見られていません。便性状も異常なく経過していますが、体温38.0℃で経過しています。状態観察と必要なケアを提供していきましょう。

