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＜患者様の連絡事項＞

・船場　幸子様～自己服薬開始となっています。まずは１日ずつの服薬で行って頂き、徐々に日数を増やしていきましょう。服薬のセットは朝、起床されてから深夜勤者と一緒に行って頂きましょう。

・成田　賀枝様～本日、主治医との問診がありました。服薬調整にて睡眠時間は長くなってきていますが、中途覚醒された際に再入眠に時間を要し「昼と夜が逆になっているみたい。もう少し寝たい」という訴え聞かれ、就床前に服用していた向精神薬が増薬となり、以後、定期薬追加となります。また、シンラック液１本が処方となっています。夜間の睡眠状況と日中の睡意の有無を確認し、プログラム等の参加状況、歩行時のふらつきがないか、日課への支障はないか等を観察して行きましょう。引き続き深夜夜勤者は睡眠状況について主治医へメール報告して下さい。睡眠状況が良ければ８／８退院予定となっています。また、同日１４時からの夫様と主治医面談の予定となっています。西Ａユニットにて行います。

· 木部　房子様～旦那様より「お盆の外泊は最大何日まで出来るのか？」「現在の状態に　　　　　　　ついてお話したい」希望あり、８／８・１４時より主治医面談の予定で　　　　　　　す。西Ａユニットにて行います。

· 佐々木　みね様～以前注文していた眼鏡が８／５・１６時に届きます。

· 村上　幸子様～８／１３～１６までお盆の外泊予定となっています。８／１６・１６時　　　　　　　より主治医面談（今後の治療方針の説明目的）の予定となっています。

· 下口　政子様～８／１６・１０時より主治医との面談（退院目的）の予定です。三戸郡　　　　　　　生活支援センターの職員の方が来院されます。

＜作業報告・検討＞

・新山　潤様～８／３に西病棟Ｂユニットへ移棟されています。現在、作業遂行能力の維持を目標として取り組んで頂いています。時折、居眠り見られる事あり、本人より「手芸がしたい」との事なので、本人の興味のある事へ取り組んで頂きましょう。難聴の為、ジェスチャーや筆談を交えて他者とのコミュニケーションを図り、現在の状態を維持出来るように関わって行きましょう。また、妄想を構築しやすいとの事で、妄想から他者への暴力行為へと発展しないように様子観察をして行きましょう。

・米田　達郎様～作業スタッフへ「相談がある」と訴えられ、「レストラン移動時に特定の患者と目が合う。作業の時も必ず会ってしまう。」「嫌な事を言われて、カァっとなったら次はどうするか分からない」と話される事があります。行動化する前に相談してきた事を評価しています。今後、東病棟の特定患者様とは、時間をずらして移動して頂く、作業棟を別にして接触を避けるように配慮していきます。また、再び訴えが聞かれた場合は、すぐに行動化するのではなく、苦手な他患者様の対応の仕方について考えて頂きましょう。

・成田　賀枝様～気分転換を図るとともに、作業へ参加する事で適度な疲労感を感じて頂き、夜間の睡眠へと繋がるように関っていきましょう。服薬調整中の為、作業の参加状況の観察をお願いします。

・庭野　弘樹様～統合失調症の病識については漠然としており、スタッフの「作業所で訓練してから働いてみては？」という声掛けに対して「働きたい。アルバイトでもいいから。」と話され、現実検討が出来ていません。現実検討が出来るように関わって行きましょう。

・高橋　百壽様～幻聴等はなく、集中して作業を行なう事が出来ています。時折、手指を震わせている事あり、「具合悪い」「作業を頑張りすぎた」と話される事あります。休憩をとりながら適度に作業を行うよう声掛けをし、心気的な訴え聞かれる為、集中して行なう事が出来ていたら評価して行きましょう。

· 清水　徹様～歯茎に関しての異常体験等の訴えは聞かれる事ありませんが、眠気があ

　　　　　　　り手に付かない事があります。また、スタッフ・他者へ対しての失礼な発言が聞かれる事あり、声掛け行っています。ベッド臥床しており作業棟への移動に時間を要す事ありますが、声掛けにて移動できています。声掛けの際は、粗暴的となる事はありません。

＜自己服薬管理者評価・検討＞

· 本田　英之様～８／３の昼食後薬のチェック忘れがあります。チェック忘れをしていた　　　　　　　際は声掛けしていきましょう。

· 大橋　照子様～忘薬はありませんが、服薬が少し遅い時があります。声掛けにて促して　　　　　　　いきましょう。

· 菅井　浩子様～チェック忘れがあり、朝食後薬時に他院処方の薬を捨てようとする事あ　　　　　　　ります。今後その様な事がないよに観察していきましょう。

· 布施　邦雄様～７／３１の就床前薬のチェック忘れがあります。また、下痢気味と訴え　　　　　　　て下剤をそのまま服用する事がありますので、下剤服用時（就床前薬）　　　　　　　は排便状況の確認をして行きましょう。

· 庭野　弘樹様～７／２０より自己服薬を開始していますが、問題なく行う事が出来て　　　　　　　　います。忘薬・拒薬等はありません。

· 船場　幸子様～本日より自己服薬を、１日ずつで開始しています。１週間程様子観察を　　　　　　　行い、徐々に管理日数を増やしていく事を検討しましょう。

＜Ｄｒ川端担当患者様ＮＣＰ評価＞

・庭野　弘樹様～糖尿病に関する疾病教室を開始しています。薬の説明をする時は、薬を使用していない事を前提として説明をお願いします。運動に関しては、毎日行なう事が出来ている為、評価しています。また、間食について本人より「口寂しい」との訴え聞かれています。主治医より、ノンシュガー・カロリーオフのガムまたは飴は大丈夫との許可がありましたので、摂取状況の観察をして行きましょう。

以前、デイケアを見学に行った際、デイケアの利用について本人は乗り気ではなかったとの事なので、作業所の見学・利用を勧めていきます。また、現実検討能力が低い為「退院してからすぐに仕事はできる」と考えているようですが、退院してすぐに仕事をする事は無理である事等、現実に目を向けられるように関わって行きましょう。

・畑山　勝司様～青山荘・作業所の見学へ行っていない為、見学の日程などの検討をして行きましょう。また、夜中までアンデルセンを行っている事がある為、２１時以降は就床・休養する事を伝えています。

　　　　　　　　眼球が突出してきているように感じられる為、８／５の定期採血にて甲状腺セットが追加となります。

・佐々木　みね様～問診時に日中の眠気あり、「しんどい」と訴え聞かれた為、服薬調整をしています。

　　　　　　　　　レボトミン（２５）３Ｔ　３×nｄE→

レボトミン（２５）１Ｔ　１×ｖｄｓへ減薬

　　　　　　　　　日中の睡意の有無を確認し、プログラム等への参加状況の観察をしていきましょう。また、舌のピリピリ感は軽減されてきたとの事ですが、手指振戦があると訴え聞かれる為、身体不調の訴え・手指振戦の観察をしていきましょう。また、引き続き確実に服薬されるように観察お願いします。

· 駒木　学様～問診時「夜間眠れない」と訴えが聞かれ、夕食後薬を服薬調整しています。

　　　　　　　タスモリン（１）１Ｔ止め

　　　　　　　リスパダール（１）２Ｔ止め

　　　　　　　ユーロジン（２）１Ｔ止め

　　　　　　　グッドミン１Ｔ・ロヒプノール（１）２Ｔ処方

　　　　　　　夜間の睡眠状況の確認をして行きましょう。また、表情にニヤツキ見られ、妄想・異常体験に左右された発言聞かれる事あります。イライラの訴えはありませんが、妄想・異常体験に左右された発言が聞かれた際は、病気の症状である事を伝え病識を持てる様な関わりをしていきましょう。

・宮　陽子様～自宅へスタッフ付添いにて外出していますが、特に問題なく帰院する事が出来ています。外出後も表情穏やかで、落ち着いております。

以前、流涎についての訴え聞かれ「下を向くとダラダラする」と話していましたが、問診時に「そんなに酷くは無い」と話されています。流涎の有無の確認を行い経過観察をして行きましょう。

・稲垣　恵利子様～８／４付けで医療保護から任意入院へ変更となっています。本人へも説明済みです。

· 下口　政子様～８／１６・１０時より主治医と三戸郡生活支援センターの職員の方の　　　　　　　　面談の予定です。

· 村上　幸子様～８／１３～１６まで外泊されます。外泊より帰院後１６時に主治医との　　　　　　　今後の治療方針の説明の為、面談の予定となっています。また、「眠　　　　　　　　れない」と訴え聞かれる為、お盆外泊後に服薬を調整していく予定です。　　　　　　　引き続き、夜間の睡眠状況の確認、日課・プログラムへの参加状況の観　　　　　　　察をしていきましょう。

· 宮本　建蔵様～本人、身体のダルさ訴えられている為、体調についての観察・訴えの有　　　　　　　無、プログラム等への参加状況の観察をしていきましょう。運転免許に　　　　　　　ついてですが、妹様は「取らせたくない」との事で、本人は自宅では「病　　　　　　　院に居る人も免許を持っている」と話されていたとのことです。帰院さ　　　　　　　れた際に、再度スタッフと免許の更新について話し合いをし「薬を飲ん　　　　　　　でるし、取らなくていいです」と話され免許は更新しない方向ですすめ　　　　　　　ていきます。「スタッフが自分ばかりに厳しくする」と被害的な言動聞　　　　　　　かれていたとの事で、妹様は本当に退院できるか心配されているようで　　　　　　　す。お盆外泊時に、妹様と退院についての相談をしてくるように説明を　　　　　　　お願いします。出棟時か帰院時に主治医からも説明があるとの事なので、　　　　　　　妹様へその旨を伝えて下さい。（Ｄｒ川端→８／１２～１５まで不在）

· 吉田　光良様～煙草の貸し借りがあったとの事で、その事について話をすると表情硬く　　　　　　　なる事あります。服薬は引き続き処方となっていますので、夜間の睡眠　　　　　　　状況・表情の変化の観察をしていきましょう。また、８／１３にお盆外　　　　　　　泊の予定とのことです。（本人より）８／７に御家族が面会へいらっし　　　　　　　ゃるとの事なので、その時にお盆外泊についての確認をして下さい。

· 新山　潤様～精神症状からの妄想・幻聴が活発で「ＴＶで自分の事を放送している。内　　　　　　緒だよ。」「１００人の嫁がいる」と話され、妄想に左右されて他者　　　　　　　　を殴る事がありました。殴った相手の方と仲直りが出来ていない状況なの　　　　　　で、顔を合わせない様にしていく方向です。精神症状が活発でありながら、　　　　　　病識がなく、自らの病的体験を話す事はありません。服薬の必要性も理解　　　　　　していない為、断薬する可能性があります。現在１回／４週間デポ剤を使　　　　　　用しており、徐々に量を増やしていく予定です。８／１１ハロマンス（１　　　　　　００）１Ａ筋注予定。また、疾病教室を行い少しずつ病識を付けて頂きま　　　　　　しょう。その際、理解力はありますので、コミュニケーションの取りやす　　　　　　いスタッフで行うようにしましょう。担当スタッフは企画書の作成をお願　　　　　　いします。

