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＜連絡事項＞

・患者様のインフルエンザ予防接種について

　日時：11/13（火）10:15～火曜日西病棟皮膚科と重なる為、日時の変更の可能性

あり）

　対象者：西・北病棟

　場所：西ミーティングルーム

・薬局からのお知らせ

11/5～後発品に切り替わる薬剤があります。まずは外来からですが、11/7～の定期薬処方

に後発品が使用されての処方となります。薬局DIのファイルに綴じますので確認して下さ

い。

・11/6～定期採血が始まりますので、凝固などのないよう手技を確認・徹底しましょう。

＜週間連絡事項＞

11/6（火）　皮膚科・ツベルクリン反応検査・タオル漂白

　　　　　　　山田　典子様　日赤外科受診　10時～＊朝食止・水分は多めに摂る。

　　　　　　　　　　　　　　（発熱あった事、血圧高値で降圧剤が増薬となっている事

を科受付に伝える。）

　　　　　　　堀越　由紀子様　家族面談　15:30～第２診察室

　11/7（水）　田嶋　弘樹様　外泊　11:30～11/9（金）15時まで

　　　　　　　田端　テル様　外出　13:30～17:00まで　＊面談の希望日を確認する。

　11/8（木）　ツベルクリン反応検査判定

　11/9（金）　歯科

＜患者様連絡事項＞

　石切　久様　　　買い物カード紛失した為、再発行し出来ています。本人へ渡していま

す。紛失しないよう管理等について説明しています。

　佐々木　康子様　右奥歯の詰めた箇所が取れかかっているとの事で歯科予約しています。

　堀越　由紀子様　ご家族から本人の身体面、今後について面談希望あり、主治医へ確認しています。11/6（火）15:30～第２診察室の予定で、各関係部署・ご家族へ連絡済です。尚、お母様よりご本人には内緒にして下さい。と

　　　　　　　　　希望有ります。

＜田名部Ｄｒ診察報告＞

豊川　明男様　漢方薬変更後より排便困難（便秘傾向）あり、本人希望にて漢方薬が食前

へ11/5夕～服用方法が変更となっています。また、ネリプロクト軟膏が排

便時、入浴日に使用していましたが、排便が無くても使用されるよう指示

あり、今後は毎日1本使用し入浴日は2本使用することとなります。

内服薬に関して主治医へ確認し、内容等説明受けています。統合失調症と

病名の告知を受け今後は疾病教室への参加を勧めていくこととしています。

現在、作業療法のみ参加しておりリハビリテーションプログラム、ＳＳＴ

は見学を希望し行っていますが、戸惑いを感じている様子あるため、不安

に思っている事や困っている事など観察し介入していきましょう。内服薬

は臨時薬継続、7日分処方となっています。

竹田　知子様　当院入院後より薬物調整、静養を行い、以前より行っていた他院へのカウ

ンセリングのための外出を行っています。病棟環境、家族へ会えないこと

にストレスを感じていること話し、11/7水曜日に退院したいとの希望あり、

入院時の症状が改善されていること確認し退院となること説明受けていま

す。本人より今後は「ささクリニック」への通院を希望し、紹介状作成し

ています。11/7朝～2週間分の臨時薬処方となっています。本日夫様の面会

あり退院となる旨説明し了解される。各関係部署へ連絡済みです。

堀越　由紀子様　現在アルコールプログラムにて内観療法行っていますが、「思い出した

くない」ことに直面し上手く書けないこと話しています。また、「消え

てしましたい。」と話す事もあり今後は助言はないが、実施中はスタッ

フが見守り行っていくよう説明あり了解されています。

日中の眠気が強いとのことで、血液検査結果より血中アンモニア値が高

値であり薬剤性肝障害が疑われる為内服薬が減薬・調整していく事とし

ています。

デパケンＲ　抗てんかん薬（200）3Ｔ→2Ｔ

パキシル　　精神神経用剤　（10）2Ｔ→1Ｔ　へ減薬

ユーパン　催眠鎮静剤・抗不安薬（0.5）→2Ｔ　追加　7日分臨時処方と

なっています。

日中の眠気や活動性の、憂うつ気分について観察し、不安等軽減してい

きましょう。

若松　澄子様　「呪われるている」等と話す事があり、会話内容にまとまりがない状況で

主治医より気にせず、休養や病棟生活を送るよう説明受け了解されてい

ます。時折「電気が走る」等の感じがあることも話している為、夜間の

睡眠状況や精神症状の観察していきましょう。

田嶋　弘樹様　11/7～9まで2泊3日の外泊訓練後結果をみて今後は退院も考えていくこと

説明受け了解されています。前回の「あかしあ寮」での生活に関しては問

題なく過ごせていること話しています。

中森　みや子様　自宅への外出がしたと前回同様話している。自ら家族へ連絡してみるよ

う促すが、繋がらない等話し連絡していない様子です。今後についてや

や口調強く話す事もあるが家族同伴での外出は可能との説明受け納得さ

れています。

畑中　成夫様　他者へ対し過度に謝罪したり、納得がいかないことに関して必要以上に謝

罪を求めたりすることがあること話している。神に操作されて行動するこ

とがあることも話し、今後市役所への外出希望あるが、精神状態を見なが

ら今後日程調整していくこととしています。

神代　達也様　今後プログラムの段階として外泊訓練を勧めていますが、「自分としては

西病棟にきてようやく今プログラムが始まった感じがしている」等話し外

泊に関しては自宅が遠方であることや断酒意志が確立出来おらず再飲酒

する可能性もある等不安を話しています。外泊は家族面会時に自分から話

してみると話しています。

田端　テル様　今後について本人様は施設入所を考えていること話すが、主治医より自宅

へ退院し、日中はデイケアを利用していく方法もあること説明受けていま

す。今後家族面談を予定し現在日程調整中であるが、方針について伝えて

行く事としています。

アルコール依存症治療プログラム勉強会

藤原MNs･下平Sw
アルコール依存症に限らず、統合失調症･気分障害等でもそうであるが、各病棟入院初期の介入･危機介入が重要となっています。今年度8月より、入院前に入院治療契約書へ入院加療について説明し署名･捺印をして頂き口頭と文書で同意を得、書面で残しています。

入院決まったら一週間分の治療パスを翌日までに作成。(検査･OT導入･栄養指導･プログラム説明)と共に離脱症状の確認･評価を行います。

ソーシャルワーカーより入院時、ご家族へ治療の御協力を頂く為、退院前に患者様と共に、家族とのミーティング(二回原則)開催連絡していきます。

1回目のミーティングでは、入院治療中の振り返り･テキストやビデオを用いての説明・退院後の生活について通院方法･断酒会参加の有無、生活リズムについて具体化し、2回目は1回目のミーティングをまとめ療養計画について確認・了承を得ていきます。

スタッフの対応では患者様のモチベーションが下げる原因ともなりかねない。スタッフ自身がきちんとシステムや内容を理解し、了承を得ながら進める事が大事です。
・パスシートについての作成はアルコール担当スタッフのみではなく、病棟スタッフ誰

でも対応できるように周知すること。

・パスシートは作成した際、原則として主治医への確認は不要となっているが、場合に応

じて確認して頂くこともある。

・アルコール治療プログラムが対象となる患者様に関しては日常生活での行動や言動の観

察をし、プログラムへの取り組み状況だけでなく、病棟看護も重要となるため、情報の

共有を行っていきましょう。

※不明な点や意見があれば藤原MNs･下平Swに随時確認、連絡して下さい。

