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平成29年11月13日(月)　　　司会：土橋　美星子　記録：三浦　育子
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	業務
	公休
	深夜
	準夜
	年休
	〇
	〇
	◯
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	松橋
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	織田
	秋山
	
	
	
	

	深夜
	〇
	公休
	〇
	準夜
	
	
	
	


※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＞
・電子カルテ日誌の勤務入力について、各勤務帯での入力を忘れずに行って下さい。
　深夜・準夜は2名スタッフの入力だけ、日勤については、日勤や遅B、公休や年休、遅刻や早退もあれば入力となります。
・11/2（水）院外研修「統合失調症と多職種連携」へ、川守田MNS、土橋Ns、羽田Nsに参加して頂く事にしています。後日にカンファレンスでも、情報もらうようにします。
・医療機器委員会からのカンファレンスでの勉強会案内あり、スタッフオフィス側のパソコンのデスクトップに資料がありますので各自確認しておいてください。
・スタッフはもちろん、患者様全体への手洗いやうがい、病棟では入りの際の消毒液利用をさらに働きかけて下さい。
・11/14（火）・15（水）・17（金）・18（土）が救急当番日となっています。ここ最近は救急当番での問い合わせがありませんが、いつ電話が入るか分かりません。夜勤者の電話対応の流れは十分にマスターしておいて下さい。
・内服薬処方の際に病棟にあがってくる処方箋について、現在は黒ボックスに保管していますが、処理（シュレッター）も始めていきます。いつ・どの分処理するか等は明日のカンファレンスで検討します。
・感染管理に伴う部屋対応について

　現状の患者様の部屋の配置では、301号室の曽我様を302号室へ（正式に）移動、上野様に仮移動で305号室に移動してもらい、301号室で対応する事にします。
・毎日の夕方の皮膚科軟膏の時間等について、明日のカンファレンス内で検討する事になります。
＜週間予定＞
11/13(月)　　飯田　修子様　　外出（郵便局）12：30～14：00 
11/14(火)　　飯田　修子様　　外出（自宅）　9：30～16：00
　　　　　　上野　千奈津様　　外出（買い物）9：00～12：00
　　　　　　救急当番日

11/15(水)　　救急当番日
　　　　　　日向端　庸男様　モニタリング　15：00～
　　　　　　高橋　康満様　相沢耳鼻科受診　10：00～13：00（昼食は当院で）

　　　　　　原　吉郎様　買い物・ランチ外出　10：00～14：00

　　　　　　蝦夷森　重雄様　買い物・ランチ外出　11：00～16：30
11/16(木)　　飯田　修子様　　外出（自宅）　8：30～16：00
　　　　　　蝦夷森　重雄様　伊藤整形外科受診　13：30～16：00
11/17(金)　　救急当番日
11/18（土）　救急当番日
＜患者様連絡事項＞
・松谷和也様～本日、15時にSWが八戸の年金事務所に障害年金の手続きを代理で行なってきます。
・井上和美様～先日診察で、面会などにとどまらずに実家への外出など考えてみては？と主治医から提案されている経緯がありました。12日妹様面会あり、本人はタイミング的にも外出の感覚でいましたが、妹様が車でなかったために外出にはなりませんでした。また、外出願いも提出されていないなどもあり、次の外出機会がわかれば、スタッフに教えてほしい事も本人へ伝えています。
・日向端　庸男様～両下腿の痒みを訴え、皮膚科診察で軟膏処方して頂いていますが、残りがなくなったとの事で、デルモゾールDP軟膏1本処方となっています。11/16(木)の皮膚科診察にて土井Drに診察して頂いて下さい。
・大久保　光男様～本日、本人用の歩行者車が届きました。
・山口　富造様、曽我　正子様～本日、本人用の服薬ボードを購入しています。
＜注目患者様評価＞
・内田　都影様～嗜好品を自己管理にしてから４日目となっていますが、昨日準夜帯で嗜好品摂取時間が20：00迄となっているのに、リンゴを食べている事あり、振り返りを行っていますが、都合よく話しています。約束事を決めていますので、確実に守れるようにスタッフは統一した対応をしていきましょう。
「○○(他患)がテレビの前を横切ったら電波が変になって、その電波の中で山本リンダが私を食って生きるっていってた。」等不明な内容の事や、昨日N.Iが私とかS.Eにジュースとか振る舞おうとして私困るから断ったの。先生にも報告しなきゃならないから。」と他患者様の苦情も話しています。精神症状の観察や他者トラブルとならないように介入していきましょう。
・五日市　規様～昨日の朝食後薬服用時に「これ毒ですか」と薬をスタッフに差し出す事がありました。精神科の薬である事を伝えると「そうだよね」と拒否なく服用しています。
　　　　　　　　本日は、そのような発言はなく穏やかに過ごしていますが、ここ数日、体育館で壁を軽く蹴るなどの行動が見られています。

　　　　　　　　引き続き、精神状態の観察をしていきましょう。
・飯田　修子様～他患者様への不満や性に関する話題を突然スタッフに話してきたり、「どうして私に海藻がでないの？」と聞いて来られています。病気で海藻禁の指示が出ている事を説明するも、納得せず強い口調でスタッフを非難しています。スタッフへの話し掛けも多く、自己中心的な発言聞かれています。
・畠山　文男様～11/12（日）起床時より右眼発赤、浮腫あり、掻痒感や疼痛はないと話しています。その後も右眼周囲の腫れは見られており、発熱最高38.8℃となり、アイスノン、寝具調整して経過観察していました。日直医窪田Ｄｒへ情報提供し、カロナール（200） 6 Ｔ ３×毎食後で、昨日昼～１日分処方となっていました。夜間のトイレ覚醒時ふらつき著明な為見守りを要していました。
浮腫の部位は、昨日の昼は右眼瞼下にあり、昼頃に軽減していまたが、本日朝は右眼瞼周囲に広がり、目を開けられない状態でした。
本日、伊藤Ｄｒに診察の段取りをし、診察して頂いています。右眼瞼結膜充血あり、右眼球結膜は充血なし、頸部リンパ節は触知せず、疼痛もありません。感冒症状や創もなく、おたふく風邪の既往や予防接種歴はない。→リンパ節は触知せず腫脹部位からもおたふく風邪ではなさそうだが、感染性疾患の可能性もあるとの事です。
カロナールは頓服に変更し、主治医へ確認してほしいとの事です。隔絶できるなら行うのが望ましいとの事ですが、部屋が開空いていない事もあり、現在はプライベートカーテンを閉めて対応しています。服薬や食事は自室でとる事になります。明日までは様子を見て対応を考えていきます。夕方に主治医へ経過と診察の結果を報告し、きちんと水分を摂取させること、このまま様子を見るよう指示があります。
・原　吉郎様～昨日準夜帯、「苦しい、苦しい…」台所の前で、大きめの声で独語していま
した。背中が苦しいという為、マッサージを行い、「少し楽になったー」と言っています。SPO2 98%。流延と嘔気見られていますが、本人は否定しています。その後も、背中の苦しさを訴え日直に医師へ確認してみる様申し送る事を伝えると納得されています。
　　　　　　　　本日は、胸部と背部の圧迫感・倦怠感の訴えあり、血圧121/65mmHg、体
　　　　　　　温36.6℃、脈拍88回/分（整脈）、顔色良好です。以前、スタッフ付き添いにて青山荘見学に行かれています。質問にも真剣に答えており、宿泊の際の布団持ち込みを何度も聞いています。意欲的であり、次回は11/20
（月）9：30～13：00まで体験利用（昼食代込み）の予定です。
・中川原　義雄様～本日深夜帯、2：15トイレ覚醒し、その後すぐには戻られず環境整備をしていたスタッフへ近づき話掛け見られています。内容は世間話的な内容で長くは続かず切り上げる事は出来ています。深夜帯の事について確認すると「覚えてねえなあ…」と返答しています。気分高揚気味になっている事を伝えると、「うん、わかった」と返答しています。
　　　　　　　　　本人の精神状態を観察し、必要時には介入していきましょう。

・戸賀沢　潔様～昨日外出へ行かれています。インフルエンザの件は家族了解し、とろろ昆布は家族へ返却しています。今後についての説明には、「病院でもこんな感じだし、GHみたいなところに入れれば」本人の経過にもよるが、広く今後を引き続き考えたい事の説明は行っています。（家族来院時に1000円札が10枚の小遣いあり）御家族と帰院されています。かっぱ寿司、床屋に行ってきたとの事。ポケットに2120円（100円玉18枚、10円玉27枚、50円玉1枚）あり、本人財布に入金しています。他者からタバコを１個借りたから返すと話しています。理由を問うと「無くなったから」と。他者から借りない様に指導し返却しています。
＜伊藤Dr診察状況＞
・飯田　修子様～他患への過干渉や自己中心的な言動はしばしばみられていて、スタッフに指導されても言い訳や文句に終始することが多い。話しにまとまりがなく、二転三転していました。他患者様に自分のヨーグルトを食べさせて、理由をその人が便秘だから、と言い、診察時にも内省できていません。過干渉を繰り返していると外出外泊や買い物を制限せざるをえなくなる、と再度指導受けています。一応了承しています。

右手の痛みをまだ訴えているが、整形に受診するのも面倒くさい、と話しています。字がうまく書けない、と言っています。

　　　　　　　　外泊の許可は出来ず、外出に変更しています。
