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＜連絡事項＞

・人事異動に伴い、各スタッフは担当患者様のカルテの最終確認を行って下さい。

・宮　陽子　様～本日、お兄様来院され、退院に向けて家族面談行っています。１～２ヶ月様子を見てからの退院を予定で、退院後は自宅での単独生活維持は困難思われ、施設入所を検討していきます。

　　　　　　　　服薬管理への意識及び継続が低く、疾病教室導入後も病識に欠ける様子がある事から、４月下旬から５月頃にかけて再度、個別での疾病教室への導入予定です。

　　　　　　　　以前、退院について主治医より話があった後に病状の変化あった事から、病状の変化の観察行っていきましょう。担当スタッフはケアプラン修正して下さい。

・村松　茂治様～アルコール依存症治療プログラムが終了となります。お兄様より、借金を繰り返す事、親戚や友人宅に上がり込み食事をする事、自分でゴミの処理が出来ない事があり、退院後に家族と同居するのは難しい為、本人が住むアパートがみつかるまで退院を延期して欲しいと話があり、５月の２週目位まで退院が延期となっています。お兄様から退院延期の希望がある事について、本人は「酒を飲むから、仕事をしないから」と話すのみで、表面的、病気に対する理解が乏しい様子で、アルコール依存症治療プログラムを継続する必要があると思われます。担当スタッフはプログラム検討お願いします。

＜作業報告・検討＞

早狩　千賀子様～4/11（月）より導入。目的：気分転換、休養（B-2グループ）

導入前の見学時「やりたい事はない」と話されていますが、導入後は手芸や折り紙等を積極的に行われ、表情良く他患者様との交流もみられています。気分転換になり、自宅でも行えるものを提供していきます。

蛯名　勝幸　様～口数の多さ、集中力に欠けた様子みられるも、易怒的となる事、スタッフの声掛けに対し口調強める事はなく、促しにて作業に取り組め、スタッフの話を聞き入れる事出来ています。

　　　　　　　　病棟では他患者様への話し掛けが多く、他室への出入りがみられますが、スタッフの注意には応じる事が出来、その後、他室への出入りはみられません。

　　　　　　　　集中力の低さがあるも、声掛けにて短時間ずつでも作業に取り組めているので、現在の作業状況を継続出来るように、関わっていきましょう。

本田　英之　様～今週より眠気が強い様子伺え、居眠り目立っています。声掛けに対し、“目をつぶってただけ”“考え事をしてただけ”等と話す事が多く、口調を荒げる事もあります。

　　　　　　　　生活リズムの乱れ、自室の乱雑さがみられ、体重管理の為の運動療法もあまり行えていない様子で、生活コントロールが出来ずにいます。

　　　　　　　　“字が汚いから”と書字を行っていた事、生活リズムを整える為にも、目的を持って作業に取り組むよう声掛けを継続していきましょう。

＜Ｄｒ川端担当患者様ケースカンファレンス＞

下口　政子様～退院後について“以前、入所していた施設は嫌”と話され単身生活を希望されていますが、単身生活は難しいと思われる為、今後は施設入所の方向で検討していきます。精神障害者施設への入所可能な知能レベルか判定、確認する為、知能検査（WAIS-R）行います。ご家族は“妊娠させられるのが心配”と話されており、保護できる施設への入所が必要と考えられます。最近は精神症状は安定しており、本日朝より自己服薬管理再開となっています。

吉田　光良様～突然叫び声をあげたり、「喫煙室で下から足を引っ張られる」と妄想に左右された言動みられています。睡意や軽度の倦怠感がある様子で、余暇時の自室経過みられるも各プログラムへは居眠り無く参加出来ています。

　　　　　　　前回の減薬後に精神症状が悪化した事から、ハロペリドールは抜けない為、今後も増やしていきます。臨時薬内容変更し処方となっています。また、他患者様とのトラブルや表情の険しさがみられる事あり、衝動性が強い方で、突発的な行動に注意して関わる必要があります。

堀内　泰子様～ハロマンス筋注を継続し状態が悪くならないようであれば、６～７月に退院検討していきます。現在、落ち着いて過ごされ異常体験に左右された様子もない事から、退院に向け自己服薬管理再開となります。

畑山　勝司様～他患者様との関わりは少ないですが、プログラムや作業療法への取り組みは意欲的で、問題なく行う事は出来ています。

　　　　　　　対人関係を築く事は難しいと思われる為、生活上で最低限な能力が身に付けていけるように関わっていきましょう。

　　　　　　　今後は退院に向け北病棟への転棟を検討していきますが、転棟前に、お兄様との面談設定中です。

村上　幸子様～日中の眠気の訴えがあり、活動性が低い事、効果が得られない事から、先週よりレボトミンを減薬し、今後も徐々に減らしていきます。

転入当初よりプログラムへの参加状況は良く、自ら家族へ私物を持って来るよう話す等、徐々に活動性が高まってきています。減薬後の活動性の観察行っていきましょう。

河村　勝男様～今後は施設入所を検討しています。

　　　　　　　入院以前、不眠、徘徊等の問題行動を家族から注意するも、本人の理解力が低く、家族にストレスがたまり本人への暴言、暴力がありました。その事より他患者様との交流時にもトラブルになる事が考えられます。

転入後、私物の保管場所が分からなくなる様子あり、日常生活能力を維持していけるように関わっていく必要があります。

