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＜患者様連絡事項＞

· 石岡　通秀様～本日より明日まで2回目のアルコール外泊訓練となります。

　　　　　　　　今回の目標を①飲酒をしない、②庭の芝刈りをするとしています。

　　　　　　　　帰院時確認していきましょう。

　　　　　　　　アルコールプログラムが６月２２日のゼロの会（酒歴発表）で終了です。

　　　　　　　　ご家族と退院の日程を決めてくる様に伝えていますので、帰院時に確認をとって下さい。

· 斉藤　悦子様～ご家族と川端先生との面談で退院日時を決めるようにとあり、本日ご家　　　　　　　族から電話連絡がありました。5月30日（火）時間は何時でも可能。

　　　　　　　　　２９日（月）川端先生に確認し、結果を、畑　淑子様（姉）に連絡して下さい。２９日１５時以降、家にいます。

· 駒木　洋士様～5/27（土）から28日まで、姪の結婚式の為外泊になっています。

　　　　　　　　　今回の外泊の状態で退院できるか決める予定になっています。

　　　　　　　　　明日の帰院後、結婚式場での様子・気分状態、疲労具合い、交流の持ち方、夜間の睡眠、ご家族のとらえ方や方向性など情報収集して行きましょう。

　　　　　　　　　また、次回の耳鼻科受診（金田内科耳鼻科医院）の予定を、確認していきましょう。

· 早狩　千賀子様～旦那様に障害年金の手続きが１ヶ月以上かかると連絡しています。

　　　　　　　　　また、仕事の都合で6月2日から5日までの3泊4日の外泊訓練希望がでています。しかし田名部先生が、日帰りから勧めましょうと問診時に話していた為、確認が必要です。確認後ご家族に連絡して行きましょう。

　　　　　　　　　今回の外泊は、子供の運動会があり弁当作りをしたいと話しています。頑張りすぎるところがあるので、体調を考え行動するように指導が必要です。

· 新山　潤様～本日、外泊から帰院予定です。外泊訓練の目的として退院にむけ①７時半　　　　　　起床、②家の手伝い、③飲食物の持ち込みが多いため控えていただく事に　　　　　　しています。家庭での様子をご家族から情報収集しながら本人にも振り返　　　　　　っていただき、反省点と次の外泊に向けての目的を話し合って行きましょ　　　　　　う。

· 菅井　浩子様～ネリプロクト軟膏が５月２８日より２週間分処方になっています。　

　　　　　　　　ここ2日間排便時に肛門部の１２時の方向からの出血と炎症、６時の方向にイボ痔あり、小坂先生に情報提供しています。便の正常、出血部位や疼痛、炎症、また下着の汚染具合を観察して行きましょう。

　　　　　　　　疼痛は無いと話すが非活動的となり身辺保清に関心が薄くなるとともに、食事摂取も拒否しています。妄想は無いと話されるが、自閉、好褥・無為となる方です。精神状態と兼ね合わせ観察していきましょう。　　　　　　

種市　久子様～本日、東病棟Ｂユニットから西病棟Ｂユニットに移棟になっています。

　　　　　　　病名：うつ病　　　

　　　　　　　担当医師：安ヶ平Dｒ　　　担当ナース：大坂さん

　　　　　　　作業療法、リハビリプログラム：　Ｂ

　　　　　　　ＳＳＴ：Ｂ

　　　　　　　皮膚科なし　　　常食

　　　　　　　部屋：２３号室

　　　　　　　入院当初は、「死にたい。」と希死的発言や治療に対して拒否的・興奮的

　　　　　　　のなっていました。自分にとって嫌な事があるとペンで自分の手に傷をつけるなどの自傷行為や食事、プログラムなどの拒否が見られます。日常生活には支障無いが活動性の低下や、自己コントロールや気持ちを表出できない為、表出・対処出来るように援助関わりが必要です。また、今後家族とどのように生活して行くか話し合いながら、自分の生活が送れるようにも援助が必要です。

　　　　　　　西病棟移棟の際、話し相手がいないからと病棟移棟に拒否的であり、さらに本日の昼食は拒否されています。昨日まで食事を殆ど食べれていないため点滴療法をしていた方です。（おやつは摂取していたが量は不明。）今後点滴がなくなった事で脱水症状出現の可能性があります。食事の必要性、栄養の摂り方を説明し、最初はレストランに行くことを目標にし声掛けしましょう。

　　　　　　　また、病棟生活に慣れていただくために、スタッフからの声掛けを多くし話相手になり、悩み事を聞いていきましょう。

　　　　　　　病状不安定な為パキシルが２３日より増薬になっています。継続して気分の浮き沈みや不安感を観察しましょう。

　　　　　　　腰痛ありアスモロール、ボルタレン座薬２５ｍｇ（予測指示）処方になっています。訴え時は、アスモロールを先に使用していきましょう。また、

　　　　　　　精神症状との関連についても情報をとっていきましょう。

　　　　　　　両方とも1日1回までです。

　　　　　　　

　　　　　　　






















