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＜連絡事項＞
・医療安全管理委員会より、各部署の下半期及び29年度事故・インシデント統計を掲示されています。各自確認をして下さい。

・本日、深澤Ｄｒが当直となっていますが、18：30～20：00外部用件にて外出しています。その時間帯は深澤Ｄｒの携帯電話に連絡をして下さい。

・本日、明日と新人コメディカルスタッフのローテーション研修を行います。

・３階男性トイレの扉のガラスにひびが入っています。修繕伝票は庶務へ提出しています。

・全自動洗濯機の決済がおりたと情報がありました。

・昨日から病院周辺の買い物を再開しています。帰院時の手洗い・うがいの徹底、外出　　　ノートの記入を確認し、安全管理を行っていきましょう。

・本日～4/18（水）の３日間、当院が救急当番日となっています。

・4/20(金)に六角堂祭があります。北病棟の患者様代表は松谷　和也様、三浦　久司様、山口　富造様です。
＜患者様連絡事項＞
・小笠原　文人様～本日10：00療養環境変更目的にて西病棟より307号室へ転入となっています。

・嶋守　京子様～先日の面会時、娘様より4/29（日）に自宅退院の希望がありました。主治医へ退院について確認する他、娘様への連絡、初外来や退院時処方の調整を行って下さい。退院時の書類も忘れずに作成して下さい。

・我満　奈津紀様～昨日、娘様より持参薬(赤十字病院から処方された乳がん術後の漢方薬)を受け取っています。明日、主治医へ確認・鑑別を行って下さい。

・井上　和美様～便秘時のアローゼンが10回分処方となっています。

・十日市　利喜様～便秘時のシンラック液２本処方となっています。

・木村　美智子様～小遣いについてスタッフからあっぷるハートへ連絡し、今月は２万円持って来ていただく事にしました。4/17（火）にあっぷるハートの方が来院されます。
　　　　　　　　　夜間に使用していたおむつカバーについてですが、夜間のおむつへの排泄がない事（オムツへの排泄に羞恥心がある）、ADLを落とさない事、トイレ誘導で排泄ができている事から、おむつカバーの使用を中止することにします。スタッフ付き添いできる際に、歩行練習実施していきましょう。

・金田　光希様～本人の衣類１枚の忘れ物を発見しています。4/20（金）11：00の初外来時に返却をお願いします。

・中野渡　鉄男様～本人より、衣類購入のための外出希望がありました。5/1(火)から新体勢となりますので、スタッフの勤務状況をみて外出日を検討していきましょう。また、私物も多いため私物整理も行いましょう。

＜週間予定＞
4/16(月)　新人ローテーション研修
4/17(火)　五日市　規様　治験用採血・採尿
新人ローテーション研修
4/18(水)　寝具交換　布団カバー
4/20(金)　畠山　文男様　9：30～15：30　青山荘体験利用

＜要注目患者様＞
・五日市　規様～4/13(金)に昼食に行かず１階に行き理由を話さなかった事があった他、昨日・本日と昼食を拒否しています。また、昨日はソファーコーナーで、本日日勤帯では和室コーナーで断続的に壁叩きが見られています。入浴も行っていない様子もあるため、入浴の確認もしていきましょう。
　　　　　　　　他者への暴力とならないよう精神状態の観察をしていきましょう。また、「誰か来る」と妄想に左右されて病棟から出る事があるため、所在確認の徹底をしていきましょう。

・我満　奈津紀様～本日で入院６日目となります。預かっていたスマートフォンを返して欲しいと言ってきていましたが、本人管理にするとスタッフオフィスに預かって欲しいと訴えるの繰り返しをしている状態です。夕方に不安等を訴える傾向がありますが、入院時よりは落ち着いており、夜間も休む事が出来ています。
不安や抑うつ状況等の精神症状の観察し、各プログラムを導入するか主治医へ確認していきましょう。本日、未導入ですが本人より見学の希望があり、午後にＯＴ室に行っています。

・木村　美智子様～まだスタッフの見守り・介入を要する状態ですが、自分で意思表示をするようになってきています。本日は本人の希望もあり、昼食はレストランに移動して摂取しています。
　　　　　　　　　下肢の浮腫は持続しているため、足に足浴をするなど、浮腫軽減のための対応をしていきましょう。また、筋力低下防止のため、状況をみてシルバーカーでの歩行も行っていきましょう。

＜窪田Dr診察＞
・処方変更はありません。
・井上　和美様～「調子が悪い」と話す事がありますが、穏やかに診察を受けており、経過観察していく事で了解しています。

・十日市　利喜様～診察後に「わのロッカーの鍵が10個ある」「飯田から700万借りて、（スタッフ）が合鍵を10個作った」などの被害的な妄想をスタッフに訴えてくることがありました。相手患者様に詰め寄るなどの行動はなく、トラブルなく経過しています。精神状態の観察をしていきましょう。
＜転入患者様情報＞
小笠原　文人様　S42年9月18日生　(50歳)　男性
　　主病名：躁鬱病、双極性感情障害 
　　身体合併症：パーキンソン症候群、てんかん、便秘症
主治医：窪田Ｄｒ
受け持ち：羽田Ｎｓ、佐藤Ｎｓチーム 
　　入院年月日：H27年1月3日(4回目)
　　入院形態：任意
　　食事形態：常食(普通盛) 

・キーパーソン：小笠原　達夫様(兄)
・OT：　月・水・金　9：30～　　火・木　14：00～
・リハプロ：導入　　　　　ＳＳＴ：グループ
・障害基礎年金２級受給中
・ＧＡＦ：20
・ADL：自立
・血圧：週1回測定
・体重：週1回測定
・退院先の希望→本人は青山荘希望、家族は受け入れ困難
・菓子類は自己管理。爪切りや電気シェーバーなどの危険物はスタッフオフィス預かり
・西病棟で服薬自己管理開始。現在１週間分管理であり、北病棟でも継続して自己管理とします。
・皮膚科受診中。軟膏は自己管理としますが、本人より塗布したら確認してほしいと希望がありました。都度対応していきましょう。
　　1）踵部にウリモックスクリーム
　　2）両手・両足にテルビナフィンクリーム
・緊急時八戸赤十字病院への搬送希望

≪継続指示≫
　便秘時→シンラック液　～30滴
　　　　　ツムラ61　桃核承気湯エキス顆粒　1～2包
　過鎮静時適宜、定期薬のロラゼパムの除剤、減量
　下痢時適宜、下剤の除剤、減量(文字オーダー)

・今週末に兄様が来院される予定との事です。小遣いの確認や単独外出・外泊承諾書のサイン等を忘れずに対応して下さい。
・躁状態になると粗暴的、攻撃的になる傾向があります。また、環境変化による気分変動も考えられるため、精神状態の観察をしていきましょう。





