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出席者は記録者が印を付ける。出席できなかったスタッフは、記録を読んでから欄に署名（捺印）する事

＜連絡事項＞

· ９/８(月)、９(火)看護グループ研修が行われます。

看護スタッフは橘JGM、介護スタッフは福田Nsが講師となり行われます。

· ９/９(火)　17：30～19：00　メンタルケア病棟３階にてSSTの技術を身につける勉強会が新入職および中途採用スタッフを対象に行われます。申し込みをされているスタッフは忘れずに出席しましょう。

· ９/２(火)　家族教室が行われます。泉川ケイ子様の御家族が出席予定となっております。

＜患者様連絡事項＞

· 金沢　洋子様～重度障害者受給証を確認したい事、医事より連絡をしています。受給証　　　　　　　について御家族様より電話連絡が来る事になっています。電話があった　　　　　　　際には、受給証を持ってきていただくように伝えて下さい。

· 助川　節子様～今回高齢者福祉施設「リラの家」の入所が決まり、本日１０時退院とな　　　　　　　っています。初外来は９/１３(土)１０時からの予定となっています。

· 菅井　浩子様～８/３１(日)準夜帯で同室の患者様（若松澄子様）と嗜好品に関してト　　　　　　　ラブルとなり、暴言・妄想に左右された発言聞かれていました。スタッ　　　　　　　フ介入にて一旦落ち着き休まれていましたが、深夜帯0時10分起きて叫　　　　　　　ぶ・スタッフに対する暴力行為、他患者様を追いかけ叩こうとする事あ　　　　　　　り、準夜チーフに報告東Ａユニットに移動となっています。本日主治医　　　　　　　である安ヶ平Dr公休の為、川端Drに報告診察して頂き、15時50分東Ａユ　　　　　　　ニット8号室に正式に移動となっています。　
＜週間連絡事項＞
９月１日（月）シーツ交換

９月２日（火）家族教室　

皮膚科診察

９月４日（木）コップ漂白

　　　　　　　　久保　清美様デキスター

９月５日（金）歯科診察

モップ交換

＜ＯＴより＞

· 上田　尚弘様～８/２９(金)に面談を実施しています。最近、他者に対して批判する事　　　　　　　が目立ち始めていた為、自分が言われたらどう思うか振り返って頂いて　　　　　　　います。本人も良くないことをした今後気を付けていく事を話されてい　　　　　　　ます。また、｢てんかん発作についてスタッフが誰も原因を突き止めて　　　　　　　くれない｣との発言あり、スタッフがしてくれないのではなく、自分で　　　　　　　聞いて知る事の必要性を説明しています。他に、待つだけではなく、自　　　　　　　分から伝える、聞く事の必要性を説明しています。

また、本日朝、本人より話を聞いて欲しいと話されているので、15時45分から西ミーティングルームにて15分くらい面談することになっています。

＜田名部Ｄｒ診察状況＞

· 上田　尚弘様～８/２９以降はけいれん発作はなくなっているが、生活の中でまだ夜遅　　　　　　　くまでゲームをしている事も有り、今後、消灯後はゲームを行わない事　　　　　　　で話を主治医から話をされ決めています。血糖安定のためパミルコン　　　　　　　　(糖尿病用剤)が減薬、テグレトール(坑てんかん剤)2Tから3Tへ、リボト　　　　　　　リール(坑てんかん剤) 3Tから2Tへ、レボトミン(25)(精神神経用剤)1T　　　　　　　が追加となっています。

· 松尾　陸奥彦様～本人より退院希望が聞かれているが、当初の予定通り3ヶ月全うする　　　　　　　　ことを主治医より説明されています。発熱はないが咽頭痛、咳、痰の　　　　　　　　訴えがある為、ツムラ葛根湯7.5g　３日分臨時処方となっています。

· 若松　澄子様～主治医より、他室の侵入、トラブルについて聞かれ、「部屋に入ったら　　　　　　　怒られた」と言われ反省している様子はないようです。レボトミン(25)　　　　　　　(精神神経用剤)1Tを追加となっています。

· 野々宮　正博様～本人から単独外出訓練の希望があり、主治医より許可されています。

奥様に単独外出泊届を記入していただきましょう。

フルニトラゼパム(催眠鎮静剤、坑不安剤)2Tabから1Tabに減量となります。朝方、鼻閉があると訴えがある為、メインター点鼻薬、臨時処方となっています。

· 泉川　ケイ子様～診察時、彼について「電話番号の分からないし、家にかけても迷惑で　　　　　　　　しょうから。」話されています。

· 菊地　明子様～「先のことを考えるとドキドキする。」と診察時に話されています。口　　　　　　　渇の訴えあり、来週から服薬調整をしていく事を考えていくそうです。

· 加賀谷　芙美子様～低血糖等の予測指示、継続となっています。カタリンＫ点眼液１本　　　　　　　　　臨時処方となっています。

＜転入患者様＞

· 糸山　タケ様（62）医療保護入院　アルコール精神病　

　　　　　　　　　　主治医：川端Ｄｒ　ＳＷ：末政　病棟担当：濱谷Ns/日野沢CW

幻覚・妄想状態著しく110番通報した事から保護され、御家族・警察官・保健所職員同伴で受診、平成20年6月10日東Ａユニットに入院となっています。入院直後は「見張られている」「マインドコントロールかけられている」等聞かれていましたが、徐々に症状沈静化し、7月10日には東Ｂユニットに移動、本日西Ｂユニットに転入となっています。オリエンテーションの理解良好で、分からない事は確認に来られています。引き続き精神症状・歩行状態の観察をし、早く新しい環境に慣れて頂けるように介入していきましょう。

· リハグループ　Ａグループ

· 臨時処方薬　リスパダール液(1ml)、ソラナックス(0.4)、ハルラック(0.125)、センナ　　　　　　　　　　　　　　　リド　各９日分本日より処方となっています。以後定期薬となります。

· 右膝の痛み訴えがある為、ナパゲルン軟膏処方されています。

· 気管支喘息の既往があります。必要時には本人持参のパルミコート使用してください。(主治医確認しています。)薬のカートの引き出しに入っています。

· ９/１１(木)ハロマンス筋注予定となっています。

· 便秘がちということで、シンラックを時々服用されています。

· ＯＴ→脚の調子が良くないということで、病棟ホールにて行われています。歩行状態を見ながら作業室に誘導していきましょう。

· 食事→常食、食事摂取にムラがあります。全量摂取はほぼないですが、体重には変動がありません。

· 買い物カードあります。（7千円）
· 感染症→Ｂ型肝炎

