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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）
＜連絡事項＞

・9/7（土）～20(金)まで貯水槽の清掃作業の為、以下断水となります。

　9/9(月)8:00～14:00　西B男子トイレ　9/15(日)8:00～14:00　西A全部　9/20(金)8:00～11:30　西B(男子トイレ以外)

・本日川端Dr研修に伴い、17時～21時の当直が田名部Drへ変更となります。

・9/20(金)定期心電図があります。対象患者様の詳細についてはwizメールにて確認して下さい。

・各受け持ち患者様の中間サマリー、二軸評価、ケアプロセス、転倒・転落アセスメントスコアシートを9/30(月)まで作成し、終了後、上口SGM、相馬JGMへ報告して下さい。

・栄養より

　食洗機のなかに箸やスプーンを入れる患者様がいます。故障の原因となりますので、誘導についたスタッフは、患者様へ声を掛けて下さい。

＜患者様連絡事項＞
・石切　久様～9/20(金)11:00～9/23(月)16:00まで外泊希望あり主治医より許可となっています。

・蝦夷森　重男様～本人様希望により、本日昼食よりかじき、カレー風味禁、となっています。

・豊川　登美枝様～本日西Aユニットへ入院予定となっています。

・岩織　由美子様～臨時薬9/6(金)vds～同内容にて7日分処方となっています。

・木村　ミワ様～臨時薬本日夕食後より7日分処方となっています。アナフラニール(25)1T

　　　　　　　　→0T　ノーマルン(10)1T→0T　アナフラニール(25)1T→0T　1×vds

　　　　　　　　アナフラニール(25)2T 2×朝夕後追加、他同内容で処方となっています。

＜要注目患者様ケース検討＞

・松川　麗様～昨日も準夜帯で家族へ電話がつながらず、苛々し自身のCDプレーヤーを床

に投げつける事がありました。その後も支離滅裂な発言が聞かれています

が、行動化することはありません。本日朝食前に、スタッフへ対し家族へ
の不満や入院への不満を大声で怒鳴ることがあります。スタッフが話を
傾聴し、退院について説明する事で行動化はありません。また、本日SGM
より保護者へ電話し、退院出来ない事で本人自身のフラストレーションが

溜まり行動化に至っている事説明しています。9/6に家族より退院日につい
て連絡がある予定です。

・本多　富美様～本日も朝昼食を不食されています。表情冴えず、食べない理由につい
ても「調子が悪い、それどころじゃない」と話しています。他者につい

て声が聴こえる、放送されている等、異常体験に左右された言動もあり

ます。
・藤井　純子様～昨日より外泊中でしたが、本日10時本人様より架電あり。友達とのトラ
ブル有り、精神的に疲れ、夜間も眠れなかったと話し、本日13時に帰院
されています。外泊前、他者へ干渉的となる事もありましたので気分の

変動に伴う他者とのトラブルに注意して下さい。
＜作業報告＞

・阿部　文香様～9/4の作業中にOTのスタッフへ「病棟に戻って寝たいです」と話し、OT
スタッフが作業の戻るよう促した後、使用していたボールペンを破損さ
せる行為がありました。その後も落ち着きの無さ見られています。

・鈴木　茂子様～昨日、作業のオリエンテーションを実施しています。作業中は比較的集
中して取り組む事が出来ていますが、6ヶ月で退院したい。一人暮らししたいと話されています。入院に至った経緯について説明し、返答されますが、表面的な捉え方をしている様子です。

・中川原　義雄様～他者とのトラブルはなく、少し落ち着いてきているような印象です。今後も、精神症状に注意して行きます。

・工藤　綾子様～昨日より長期欠席解除となっていますが、「先生から指示となっていません」と一方的に話し、拒否し不参加が続いています。
・大久保　恵様～本日より長期欠席解除となります。病棟での作業プログラムの予定でし

　たが、スタッフ付き添いでの移動を前提とし、作業室でのプログラム実
施とします。

＜新入院患者様＞

豊川　登美枝様

病名：気分障害（躁鬱混合状態）　　入院形態：任意入院　　部屋：西Aユニット43号室

主治医：川端Dr　担当：三浦Ns,高森CW

＜入院前の経過＞

意欲低下、抑うつ気分継続していた事から入院希望あるものの八戸赤十字病院が満床である事から当院紹介されＨ24.10.10当院初診し東Ｄユニットへ任意入院となる。入院当日はソワソワ感・ザワザワ感の訴えあり。その後徐々に食事摂取量改善し夜間の睡眠も確保でき、訴えも減ってきている。Ｈ24.10.16西病棟Ａユニットへ転入。その後他者の迷惑行為に対し易怒的となり突発的に怒鳴る・物を投げつける・水を掛ける行為あり、スタッフに対しても口調強め、不満を訴えている。傾聴し、時間を置く事で落ち着きを取り戻している。Ｈ25.1.5夫様より退院希望あり、症状安定し家族の受け入れ態勢整った事から自宅へ退院となっている。退院後外来通院・服薬継続。時折義母に些細な事を言われると頭痛を訴える事や「死にたくなった」と話す事、イライラ感の訴え服薬調整行っている。その後も気分の落ち込みあり服薬調整にて様子観察している。Ｈ25.9.2車を運転中に自損事故を起こし、その後より落ち着きの無さ・イライラ感・頭痛の症状が出現。本日当院受診し、本人様より静かな環境での入院治療の希望あり、Ｈ25.9.5 15:30西病棟Ａユニットへ任意入院となっている。

