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＜患者様連絡事項＞

・市川　真紀子様～免許更新の為、9/11（木）8：00～15：00まで外出予定となっています。

　　　　　　　　　主治医より許可頂いています。

　　　　　　　　　最近喫煙要求多く聞かれています。一日のタバコの本数を統計していきましょう。

・上田　尚弘様～チェストの新しい鍵が届いています。

　　　　　　　　9/11（木）7：00で血検の指示もらっています。

・若松　澄子様～他室侵入頻回にみられ、コーヒーを取ろうとする事あったりと迷惑行為

　　　　　　　　見られています。現在、服薬調整中ですが他者とのトラブルのないよう

　　　　　　　　見守り、必要時介入していきましょう。

· 清水　進様～9/12（金）朝より、朝食パン食となります。引き続き、食事摂取量の確認　　　　　　行っていきましょう。脱肛みられており、本人の拒否がなければ診察して　　　　　　もよい事主治医より許可頂いています。9/11（木）16：00に小坂Dr来院予　　　　　　定となっていますので、診察促していきましょう。

・糸山　タケ様～食事の残食目立っています。本人より、お粥の希望ありますので、主治

　　　　　　　　医へ確認していきましょう。

・小泉　康政様～9/12の他科受診予定となっています。それに伴い、前日の9/11右足の創部の写真を撮る予定となっています。

・岡田　石子様～歯が欠けているとの事で、歯科受診希望されています。家族へ引き続き電話連絡していきましょう。

・松尾　陸奥彦様～第Ⅲ期より外泊訓練の予定となっていましたが、ご家族の迎えができない事から外泊訓練なしとなっています。

　　　　　　　　　また、9/12家族勉強会という事を本人が話されてます。ご家族へ連絡

　　　　　　　　　していきましょう。

・久保　清美様～シンラック液処方となっています。

・加賀谷　芙美子様～ヒアレイン点眼薬1本処方となっています。

＜皮膚科診察＞

・清水進様,八森正様,平勝利様, 春本司郎様,蛭名豊美様に継続してタベジール（抗ヒ
スタミン剤）2T　2×朝・夕食後が7日分臨時処方となっています。
・山下　拓也様～右足に爪囲炎あり、アズクロ塗布の指示あります。
・野沢Drより東病棟の診察が終わってから西病棟へ上がるのが大変との事で、来週は

　東病棟の診察は水曜日になり、南病棟の診察が終わってから東病棟の診察になります。

＜定期薬変更＞

・泉川　ケイ子様～エビリファイ（精神神経用剤）（6）4T→2Tへ減薬

　　　　　　　　　ロナセン（精神神経用剤）（4）3T（1－2）→4T

　　　　　　　　　タスモリン（精神神経用剤）（1）2T追加処方となっています。

　　　　　　　　　引き続き精神症状の観察行っていきましょう。

・野々宮　正博様～ノイロビタン錠（混合ビタミン剤）3T止めとなっています。

・松尾　陸奥彦様～ユーパン（催眠鎮静剤）（0.5）3T

　　　　　　　　　ノイロビタン錠（混合ビタミン剤）3T止めとなっています。

・三浦　由紀様～ソラナックス（催眠鎮静剤）（0.4）3T→4T（1－1－2）となっています。

・石切　久様～リスペリドン（精神神経用剤）（1）3T　3×ndE追加処方となっています。

　　　　　　　引き続き精神症状の観察行っていきましょう。

・市川　真紀子様～エビリファイ（精神神経用剤）（6）1T止めとなり、ロナセン（精神　　　　　　　　　　神経用剤）（4）2T　2×夕・vdsとなっています。

・菊地　明子様～セロクエル（精神神経用剤）3T→2T　2×ndE（朝・夕）となっています。

＜患者様NCP評価・検討＞

・寺地　利代子様～金銭管理については以前は嗜好品を買いすぎ、月の半ばで残金がなく

　　　　　　　　　なってしまう事が殆どだったが、6月以降より1ヶ月5000円以内で買い物できるようになっていきています。本人より衣類購入の希望がある

　　　　　　　　　が家族との連絡が取れず、また母親との面会を希望するが返事をもら

　　　　　　　　　えない事からイライラすることがあったが粗暴的となる事はありませ

　　　　　　　　　ん。今後も、金銭管理について援助していけるよう、またイライラ感

　　　　　　　　　あった際は行動に注意し他者とのトラブルを防いでいけるよう介入し

　　　　　　　　　ていきましょう。以上を踏まえ、受け持ちスタッフでケアプラン作成

　　　　　　　　　ていきましょう。

＜SST評価・検討＞

・Ａグループ～閉眼したりうつむいている人が多く、ウォーミングアップの意見を聞いた

　　　　　　　際も「黙ってこうしていれば時間が過ぎる。」と言われる事あり、何かし

　　　　　　　ら発言して頂く様促している。短期目標の設定は皆様割とスムーズですが、

　　　　　　　先月と同じ方が多かったです。

・Ｂグループ～穏やかな雰囲気で行っています。石切様が日課遅れ見られ、声掛け要して

　　　　　　　います。

・Ｃグループ～林様と糸山様が初参加の為、自己紹介を行っています。全体的に静かな雰囲気ですが、居眠りをする患者様はみられません。目標設定では、一人ひとりが挙手をし発言すること多いです。

・Ｄグループ～拒否なく参加され、促しにて皆さん発言することできています。

・Ｅグループ～全体的に静かな雰囲気で行っています。自主的な発言は聞かれないが、促しにて全員発言する事出来ている。八森様の居眠りが目立っており、その都度声掛け要している。

・Ａユニット～一週間を振り返ってみて他者とのコミュニケーションは少なかったが、話しかけられた時は答えること出来ていたと話されています。短期目標は本人と共に考え決めていきます。

