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＜連絡事項＞
・年休申請出す時は、理由を明記してから出すようにして下さい。
・エアロビクス、4/29、5/13 祝日のため2週休みとなります。
・ＧＷの売店は、4/29（水）、5/4（月）、4/6（水）が休みとなります。

＜患者様連絡事項＞
・齊藤　光枝様～ピコスルファートナトリウム2本処方となっています。
・山下　幸子様～4/22昼～カレーうどん禁、5/2は月見うどんで対応となります。
・風穴　義信様～歩行状態不安定のため、4/22～夕食後のインヴェガ（3ｍg）2T→1Tへ変更。4/23～インヴェガ(3ｍg)1T　21日分処方となっています。
・戸賀沢　潔様～コーヒー時間帯、起床時、朝9時、15時で対応となります。

・鈴木　知子様～頭痛時カロナール（200）1Ｔ　7回分処方となっています。

＜要注目患者様＞
・柿木　真吾様～日中には体温36.8℃　咽頭痛　痰がらみ　鼻汁持続しています。心気的な訴え聞かれず経過しています。夜間の睡眠も取れています。日中離床の希望が聞かれている為、病棟ホールでの作業を行い、徐々にプログラムへの参加を促していきます。
・小笠原　文人様～時折、奇異行動みられますが、気分の高さは徐々に軽減しています。日課やプログラムや拒否なく参加する事が出来ています。呂律不良やにやつきはまだ見られています。精神症状の観察をしていきましょう。
・坂本　福子様～足のすくみについて「今日もありました、右側がぶるぶる震えてどうなるかと思って怖ってきたんですけど、少し時間を置くと、落ち着いてきました。」と話しています。眠気の訴えはなく、プログラム参加出来ています。確認頻回で、多弁さ見られないようにもまとまりを欠いています。他者とのトラブルはありませんが、引き続き他者干渉やトラブル有無を確認し適宜スタッフ介入を行っていきます。
・坂本　のり子様～今朝7:40、本人が職員玄関前に立っていたと、他病棟のスタッフが、離棟している事を発見し、病棟まで本人を連れて来ている。声掛けに「退院する事になった」、「ここのオーナーが迎えに来る事になっている。」「タクシーが来る事になっているから待っていたのに変だなと思っていた」と幻覚発言聞かれている。病棟に戻るよう伝えると素直に応じる事は出来ています。離棟について振り返りを行いますが、幻覚・妄想発言活発で、自身の出来事として振り返り出来ずにいます。今後も離院の可能性あるため、所在確認をしていきましょう。
＜金Drケース・診察情報、退院支援委員会＞

・角濱　義弘様～「全然変わらないですね。まだ起きているのが辛いです。布団が起きようとするともうだめです。横なっている分には楽なんですけどと訴えウ聞かれています。本人の両親が高齢である為ね自宅退院は困難な状況。本人のサポートが必要。イフェクサーＳＲカプセル７５ｍｇ 3 カプセル1日1回　ねる前　7日分処方となっています。
・坂本　福子様～「2週間くらい前に坂本のり子さんにイライラして羽交い絞めにしてしまったあの時は本当に憎悪で動いてました。今は落ち着いてはいるのですが、ちょっとやり過ぎたかなと後悔していますと話されています。作業療法には参加出来ています。今回の診察でもやや多弁、感情的な発言がみられる。本人から薬剤調整の希望あり、ゾテピン（50）2Ｔ　1×夕⇒2×朝夕に変更。
・中野渡　鉄男様～麺刻みは摂取しにくいと訴えあるが、診察では、食事の麺はきざみでも大丈夫です。特に困っている事はありませんと答えています。作業では集団プログラムに取り組み、「切り絵をやっていると話しています。麺禁となっているため、食事の際は誤嚥などに注意していきましょう。本人の入院の希望が強く今後の方向性が見いだせていない状況。
・井上　和美様～診察では、「オランザピン止めてもらってよかった、ベタニスも止めて、オシッコも出るような気がする」と話しています。「助かったよ。精神安定剤は一つだけか、目覚めが良くなる薬は無いかと」薬に対する固執は変更によりひとまず落ち着いた様子。プログラム、作業療法にも参加出来ています。引き続き、精神症状の変化を周知し他者とのトラブルに至らないようにしましょう。退院については、担当スタッフと話し合いをしているが、退院しないと話している。進展はない。
・小笠原　文人様～診察の中では「ちょうどいい感じです。ただ急に作業やっていると眠くなることがあります。」と話しています。呂律不良で口数が多く、意味不明な言動奇異行動見られています。受け入れ先が困難、気分高揚、粗暴性、多弁、不眠、躁状態になり周期的に出現する為。
・巴　勇樹様～「タバコは吸いたいけど我慢している。特に変わりないです」と話しています。目立つ逸脱行為や不潔行為など悪化なし。喫煙の要求が過度となる事はなく、プログラム、作業療法にも参加出来ています。母親はやまばと寮希望だが、空きが無い為青山荘の方向へ、4/9見学しているが進展はない。
・高橋　康満様～診察では、こんにちは。今日も作業やってました。」と話すと即座に退室しています。本人は退院ついて消極的である。保護者は施設希望だが、本人は拒否し入院継続希望している。
・十日市　利喜様～診察では、「いつもと変わらない。今日は作業で計算をやっていた。一昨日は設計図、元大工だから」と話しています。リハプロ、作業には取り組まれています。本人が退院について考えれないと答えている。身元引受人がいない事から施設の入所は困難であり、生活スキルのトレーニングが必要と考えられる。
＜深澤Drケース・診察情報、退院支援委員会＞

・山下　幸子様～本人よりカレーうどんが献立に予定されているが、食べれないと訴えあり。主治医・栄養へ相談し、カレーうどん禁となる。R1年10月でやまばと寮退所。青風荘の見学、体験利用を行うが、不満を言い、別の施設、自宅退院を希望しているが進展はない。
・内田　都影様～ＯＴへの参加の声掛けすると、眠気を訴え「作業には、午後行くから…」
と答え、臥床されていたとの事。一昨日も同様で、午後に変更していたが、結局は入浴を優先し参加されていない事あります。清風荘希望あるが、空町状況。家族は病状悪化を心配し退院に向け不安を抱いており入院継続を希望している。
・夏坂　キミ様～日課、プログラム、作業療法に取り組まれています。4/23南山苑退院となります。
・五日市　規様～ホールでテレビを見ているが、患者様の笑い声に反応して、時折、壁叩き見られる。リハプロ、作業療法へ取り組まれています。日課、プログラムは問題く行えているが、しかし余暇などでは粗暴性的な行動が見られる為受け入れ先が困難。
・風穴　義信様～調子については「いいです」「イライラもない」と話している。時々、歩行時にふらついているが、階段は使用していないと話している。リハプロ、作業療法へ取り組まれています。他者とホールでトランプに熱中しています。アパートの環境悪く大家が引っ越し希望している。銀行ローン80万円、公共料金滞納しており、退院は出来ない状況。
・松永　勘五郎様～他精神症状や身体症状には大きな変化なし。他者との会話は殆どないが。作業療法、リハビリビリテーションも拒否なく参加しています。本人様退院の意向はなく入院継続希望している。
