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＜連絡事項＞

・Aユニット１１号室の監視カメラが、1/23から映らなくなっています。（原因不明）青春にも点検していただきましたが、原因不明とのことで業者へ依頼しており明日業者来る予定です。

・H18年度上司評価・異動希望についてについて、調査を実施します。各グループ全スタッフ対象ですので、必要事項を記入の上、直接佐藤AOMまで提出をお願いします。留意事項については、用紙にも記載されていますので、確認の上率直な感想・意見を下さい。提出期限2/5（月）。

・救急カートの酸素ボンベですが、現在新品に取替え中であり納品は1/31になるとのことです。

＜患者様連絡事項＞

· 福澤　智也様～療養環境変更目的の為東D⇒西Aユニットへ転棟となっています。

· 成田　賀枝様～療養環境変更目的の為東A⇒西Aユニットへ転棟となっています。

・　松橋　繁雄様～療養環境変更目的の為東A⇒Bユニットへ移動となっています。

・　中川原　義雄様～療養環境変更目的の為東A⇒Bユニットへ移動となっています。臥床傾向のため活動性向上できるよう介入していきましょう。主治医へ作業導入について確認し導入してもよいとのこと。OTへ連絡しています。

・和田　昌様～主治医へ作業導入について確認し導入してもよいとのこと。OTへ連絡しています。臥床傾向のため活動性向上できるよう介入していきましょう。

　　　　　　　また、本日で歯科終了となっています。

· 風穴　チエ様～本日で歯科終了となっています。

・藤田　金弘様～本日、左上腕骨頚部骨折の為、市民病院整形外科受診しています。三角巾、バストバンドで固定の処置を行なっていましたが、強く固定していた為、若干骨折部位がずれて固定されているとのこと。その為、脇にガーゼ挿入しています。患部の悪化はないとのこと。引き続き入浴は不可でシャワー浴は可です。今回の受診の結果については保護者の弟様へは連絡済です。次回受診予定2/2（金）11:40。また、当院処方の消炎鎮痛剤が1/29昼できれますが2/2まで継続処方して欲しいとのこと。1/29リーダーは田名部Ｄｒへ報告お願いします。単独での歩行はさせないよう移動時は常にスタッフが付き添い転棟予防していきましょう。

・内田　耕司様～本日、御家族（次女様夫婦）来院し、他科薬(平賀内科医院より処方の心房細動・慢性胃炎の薬)持ってこられています。（1/27朝～2/25夕まで）

　　　　　　　　また、本日眼科行きたいと泣きながら訴えることあり。御家族確認し、白内障・緑内障で大島眼科へ通っていたとのことだが、通院は必要ないと言われていたとのこと。主治医報告し大島眼科より点眼液（カリーユニ点眼液・ティアバランス0.1％点眼液）処方されているので点眼して下さい。

　　　　　　　　今後についてSWと話しています。本人より「周りがうるさいくて退院したいとの希望があったとのこと。また、2週間後に同居の準備が整うのでその間でも個室へ移せないかと家族より希望あり。介護認定調査を1/31　13：30より行う予定です。

・田茂　鉄美様～本日、御家族の面会中、差し入れにて菓子（ポテトチップス）摂取していることあり。主治医へ報告し、耐糖能障害のため現在食事療法（DM食1800Kcal）行っているため菓子類は禁止、但し果物類ならば差し入れ程度ならばかまわないとのこと。御家族へは差し入れについて説明し了承されています。

· 坂　貢様～歯科にて入れ歯できたので本日夕より常食の大盛りへと変更となっています。

・駒木　学様（35）統合失調症　任意入院　主治医　川端Dr

平成18年6月7日西病棟より転棟し、幻聴ありながらも社会復帰にむけての取り組みをしていた。1月23日他患者様の声が気になりイライラ感出現し、壁を叩き損傷する衝動行為あり。ご家族との面談調整をしていたが、なかなか連絡が取れない、面会に来ない事もその要因となっており、昨日の主治医とご家族の面談では面会の必要性と協力、病状悪化に繋がる恐れのある事を説明しています。

　本日、14時20分作業療法中に、いきなり女性スタッフの襟ぐりをつかみあげ強く首を締め、「生まれ変わって悪かったな」と叫び殴ろうとする事あり。予測指示薬（イライラ時　ﾘｽﾊﾟﾀﾞｰﾙ液2ml　10回分　1日2回まで）の内服は拒否しています。主治医報告し、開放病棟対応困難にて東Ａユニットに15時10分転棟となっています。

内服薬の変更は無く、イライラ時・不穏時のリスパダール液は随時内服の指示あり。転棟後は興奮なくすごしていますが、話しの内容コロコロ変わり支離滅裂。異常体験に左右された発言きかれています。今後は衝動行為の有無や他者とのトラブルに注意し、落ち着いた生活ができるよう援助し、行動の振り返り促していきましょう。

　　　　　　　

＜安ヶ平Dr診察＞

・豊巻　薫様～脱肛の痛み訴えあり。「このままだと死ぬ。日赤に行く。手術する」と落ち着きのなさみられています。患部視診し他科受診必要ないとのこと、また、小坂Dr診察して頂くよう指示あり。2/1小阪Dr診察予定です。便が硬いとのことで、酸化マグネシウム1.0ｇ1*vds処方となっています。

・沼端　恵子様～採血の結果、貧血症状消失したため来週の定期薬よりフェニレン（50）2T止めとなります。

＜OT報告＞

· 佐々木　尚子様～月曜日よりBグループにて復帰となります。以前は手芸行っていました

　　　　が、作業への参加意欲みられず、集中力続かずすぐに手を止める様子みられていました。作業への参加意欲高めるために主治医と相談し、東AユニットからBユニットへ行くために継続し参加することを動機付けとして行っていく予定です。菓子から意識ずらし継続参加を目標としていきます。

・清川　厚子様～月曜日よりAグループにて導入となります。以前は途中退席目立つ患者様であるため、今回は参加しないと入院長引くこと伝え、少し厳しく継続参加促していく予定です。作業への意欲はある為集中力持続できるよう介入していきます。

・杉本　光子様～導入から2週間たちます。参加意欲はあり積極的に他者の作業をみてまわっているとのこと。しかし、時折怒り口調での独語あり、他者の不満話すことあり。自ら距離おくことできている為トラブルはないとのこと。編み物を行っておりマフラーを作っています。引き続き作業療法を通しての気分転換、集中して取り組み現実に目を向ける事が出来る様に行なって行きます。

＜SST評価及び検討＞

· 清川　厚子様～1/28よりA1グループで導入となります。

· 小笠原　久年様～東Aユニット移動に伴いA１グループとなります。

· 中川原　義雄様～東Bユニット移動に伴いB１グループとなります。

· 松橋　繁雄様～東Bユニット移動に伴いB１グループとなります。

· 浅坂　政美様～1/28よりB１グループで導入となります。

· 山下　拓也様～東Bユニット移動に伴いB２グループとなります。

· 住吉　鉄男様～1/27よりｃグループで導入となります。

新規導入患者様にはSSTとは何かを説明してから行っていくようにしましょう。

２月は、『感謝の気持ちを伝えよう』をテーマに各週にてロールプレイを行う予定です。












