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＜病棟連絡事項＞
・西病棟　部署ミーティング　
日時：4/23　16：00～

場所：西B多目的室or西Aミーティングルーム
・新年度出帆会　不参加届の締め切り日について4/10→4/14までに変更。
・4/16付け人事異動に伴い、WIZの設定変更を行います。

下記の時間はワークフロー申請を行わないようにご注意下さい。

設定が完了しましたらWIZ掲示板にてご連絡致します。

■日時：2026年4月15日（水）10：00～
・柞木田Dr. 4/13（月）お休みになります。
（外来変更）4/13（月）柞木田Dr.→深澤Dr.
・春の健康診断対象者は期間内受診を。
・レントゲン機器の定期点検4/20(月)13:00～15:00

この時間帯のレントゲン検査は実施できませんので、ご了承ください。
・職員駐車場利用契約書について該当者は書類記載し提出お願いします。
・詰所、病室内の環境整備をしていきましょう。
・病棟からの発送書類について、今一度整理します。

①【病棟関連の書類（PSWと医事の書類を除く）】

入院の際に家族が来院せず、家族へ書類発送することがあります。

その際は、封筒へ必要書類を入れ、糊付けして宛名を書いた上で医事室へおろして下

さい。切手を貼らず、おろして下さい（切手等を病棟職員が負担する必要はありませ

ん）その後の処理（切手代の算定等）は医事でおこないます。

②【郵便物受付表（添付ファイル参照）】

こちらに関しては、「患者発信」の郵便物です。

切手は患者自身が準備し、郵便物受付表を病棟職員が必要事項を記入の上、医事室へ

おろして下さい。①と混同している病棟職員がいますので注意してください。

＜ベッドコントロール＞
・平均患者数の兼ね合いで、満床とはしない方向になります。
・郷呂　久美子様、磯島　武弘様～4/17退院予定。

・中村　聡様～24号室→21号室へ居室変更。他男性部屋空き次第移動要検討。
　　　　　　　（金山様と同部屋に不満あり）
・坂本　健治様、藤井　純子様～主治医より転出は早いと許可下りませんでした。
・曽我　正子様～22号室→23号室へ居室変更。
・松原　千積様～23号室→22号室へ居室変更。
＜患者様連絡事項＞
・小山　優様～退院先について本人様より自宅が良いと話あり。過去の暴力行為のこともあり家族様は自宅への退院について拒否されている状態であるが外泊訓練時に話し合いたいとのこと。外泊訓練日程については本人に確認し、申請しています。
・若菜　登様～血糖値60～70代で経過していること田名部Dr.へ報告。4/10　BS3検指示あり実施。本日血糖値報告し、インスリン注射は継続するよう指示がありました。
・郷呂　久美子様～退院時処方済。感冒症状訴え本日昼よりPLが開始。PL服用時は
疼痛時薬使用を控えるよう指示ありました。
また船場Dr.処方分の退院時処方18日分頂いています。
・東野　愛様～便秘時センノシド錠12㎎10回分処方。
・中村　聡様～ハップスター1袋処方。
・中村　惠子様～GAF35点

・飯岡　未来様～GAF35点
・山本　久美子様～不穏時シクレスト5㎎30回分、不眠時デエビゴ5㎎30回分処方。
・蛭子　修様～小栁Dr.より外泊訓練許可・4/14～臨時薬処方頂いています。
・藤井　純子様～4/15（水）母様との面談について主治医より、延期になる場合は

病棟へ連絡すると話ありました。
・小嶋　つ子様～4/18　14：00～訪問調査。
・工藤　重孝様～本日面談実施している。

・小山田　博子様～持参薬について4/17朝分までありますが、難病指定の関係で
当院切替えでは無く、御家族代理受診した方が良いと考えられます。
ご家族様へ受診日確認・受診日に入院証明書を取りに来るよう説明・また医事へ入院証明書作成依頼をお願いします。
　また外泊訓練時2度転倒した経緯あると。（記録参照）

＜要注目患者様ケース検討＞
・金山　辰巳様～時間外の間食希望あり、スタッフ対応しているが徐々に「殺してやる。殺してもいいと思っている。」と暴言を淡々とした口調で話す様子あり。精神症状やトラブル注意していきましょう。

・風張　久美子様～食事は2/3～全量摂取。ホールに向かい立位歩行されておりスタッフ介入している。また車椅子自操しスタッフの休憩室をノックし話し掛けあったと情報あり。転倒等注意していきましょう。
・瀬川　高雄様～転倒無く経過しています。引き続き転倒に注意していきましょう。
・藤井　理代様～ロナセンテープを同室患者様に剥がしてもらい、ゴミに捨てていると事を発見しています。妄想言動も強く貼付困難な状況です。主治医情報提供にて短時間でも可能な限り貼付を続けるよう指示あり。

また今後内服薬変更検討していくと。
・松原　千積様～まとまりない言動や突進歩行続いています。行動注意していきましょう。また身体症状にも注意して観察していきましょう。
・古積　幸太様～気分高揚さやスタッフへの話し掛けが目立っています。薬剤調整もしている為、精神症状変動に注意し、週明け主治医に情報提供していきましょう。
・坂田　輝様～今朝も食事摂取時、むせ込み見られています。引き続き摂取状況確認し、必要時食事形態変更検討していきましょう。また毎食パンであるため
誤嚥や窒息の危険性等について主治医からも説明して頂く事を検討していきましょう。
・沼山　真紀子様～食事変更希望ありましたが1日1食でも全量摂取できるように
　　　　　　　　　なってから変更検討しましょう。
・磯島　武弘様～”採血日と外出日変更して欲しい”と執拗に訴えありました。
・平山　敬之様～”検温の際に人がたくさんいてストレスである”と訴えありました。
　　　　　　　　　
＜小栁Dr.患者様診察情報＞
・西 和世様～被害的妄想を訴える事なく、日課に取り組まれている事を情報提供。

診察時は、嫌な事はなく、変わりないですと伝えている。

本人様より目薬の処方希望あり。処方変わりなし。

外用薬としてヒアレイン点眼液０．１％　５ｍＬ 2 瓶処方あり。
・飯岡 未来様～4/8に東病棟から西病棟に転入となっていること、4/11に特定の男性スタッフに手紙を渡したり、付き纏い業務終了時間まで付き纏い不眠になった事を情報提供行っている。実際にかかれた手紙は提出。

診察時は、プログラムが書かれた用紙を項目ごとに読み上げたり、
園芸療法についてやらせてもらえないと訴えたりしている。

手紙を出した理由については、「気持ちを伝えたくなっちゃった」と話している。処方変わりなし。
医師より

・手紙を出したり、付き纏う行動・抱きついたりしてしまうこと

はマイナス評価であり、適切な距離をとって行くように助言されており、続くようなら再度療養環境調整を検討する必要有りと説明されている。
・中村 惠子様～4/10に東病棟から転入されていること、血圧が180～160/90～70㎜Hgで経過しており、内科の持参薬が4/15で切れ家族様からは当院切り替えの許可は頂いていること、ニトロダームは当院取り扱いがないことを情報提供行っている。診察時は、歩けなくなったこと、腿の痺れ、耳の聞こえの悪さを訴えている。処方変更あり。当院処方は変更なし

安達内科

アムロジピン2.5㎎　1錠　朝のみ　⇒飲み切り

ニフェジピンＣＲ錠１０ｍｇ「三和」 2 錠 　1日2回　朝夕食後　
⇒4/16～開始
追記

　　　　　　　帰院時、血圧値190台である事主治医へ情報提供。

アムロジピン処方して頂ける事となる。

またニトロダームは中止でいいと口頭指示頂いている。
・工藤 重孝様～4/9に認定調査があり、面談後本人様より障害者であることについてネガティブな印象訴えていた事を情報提供を行っている。

本日14：00～家族様とPSWで面会であることも情報提供行っている。

診察時　

・固定電話について心配　・下肢筋力の低下　・身体の強張り
・土地を奪われている、断定出来ないが地元の人が疑わしい（強く思っ
ている）・家族との面談　について話す。処方変わりなし。
＜退院支援状況確認＞　シート更新しています。
