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＜連絡事項＞

・先日行われた　青仁会　医療福祉学会　参加シートを記入の上、11/7(金)まで、中村S.G.Mに提出してください

・退院患者様のケアプロセスの入力お願いします。

＜患者様連絡事項＞

・田端　テル様～家族面談について、御家族様が来週くらいに予定している事を田名部Dr．に報告しています。御家族様より後日連絡が来る事になっています。

・大橋　照子様～排便が4日なく、昨日シンラック7滴服用していますが、まだ無いとの事です。排便の状況の確認と水分補給、腹部マッサージを促して行きましょう。

・林　田鶴子様～若松様にチェストからお菓子を取られそうになったと訴えがあり、チェストの鍵を自己管理したいと話されています。担当スタッフと相談をし、身辺整理ができていない状態であり鍵を無くする事も考えられる事を説明し、本人も鍵をなくすかも知れないとの事で嗜好品はスタッフ預かりとなっています。

・阿部　文香様～自分の要求が通らない事に対し易怒的となる時がある為、他者とのトラブルに注意して行きましょう。

＜川端Dr．診察状況＞

・山下　拓也様～軽食について訴えていますが、食事制限をすると空腹となり間食要求が強くなる為、現在の常食のままでよいと言うことを主治医より説明を受け本人も納得しています。

・岡田　石子様～｢ベットが変な感じがある。コンセントが出ている。部屋に入ると霊感のような物を感じる。｣と話されています。主治医、スタッフが一緒に部屋へ行きコンセントは出ていない事を本人と確認し了解しています。

精神神経用剤　ジプレキサ(10)1T　1×vds　臨時継続処方となっています。

・佐々木　淳様～小遣いについて、１万円から5千円になって大変だと話されています。主治医より施設使用費がかかっている事を説明され納得されています。又、喫煙の訴えがありますが、北病棟、東病棟に確認をしたところ喫煙はしていないという事で本人に伝え了承されています。精神神経用剤　セクロエル(100)3T×/7T　臨時継続処方となっています。

・畑山　広志様～昨日、父様に電話をして喧嘩をしてしまい今の自分の問題点を色々と考えてみたとメモを渡されています。自分自身の問題点として　・カッとなって暴言や暴力を振るってしまう。・他者との距離の取り方が近すぎる。・女性に対してのセクハラ。等を話しており、今後は、退院後の生活として自宅だけではなく、1人暮らしも考えてはどうかと話を受け本人は家事等が不安と話されるので、青山荘がある事を説明を受けています。今後、青山荘入所に向けてリハビリをしっかりと続け、他者との関係のとり方について理解する事と主治医より説明を受けています。

・山田　隆雄様～主治医より｢外出をして買い物に行きたく無いですか。｣と問われると「行きたくない。ここの売店で十分。」と答えていられます。又、自己臭を気にしている事があるようなので今後も様子を観察して行きましょう。

・山崎　芳照様～本日、排便あり硬便がありました。今まで1～2日に1回の排便だったと話されている為、排便が無い2日目の夜にセンナリド1T　1×vds/1T　内服　11/6～14日間予測指示出ています。断酒会について、可能であれば参加してみたいと話されています。アルコールプログラム第三期に入ったら本人に日時を伝え参加の有無を確認して行きましょう。

＜自己服薬管理者評価・検討＞

・大橋　照子様、出河　攻様、山田　隆雄様はセットミス、服薬の間違いはありません。

久保　清美様の導入について受持ちスタッフは本人様と話し合って行きましょう。

＜ＯＴから＞

・畑山　広志様～本日、本人より話がしたいと申し出があり作業終了後、西病棟ミーティングルームにて面談行っています。自分の欠点・病気について振り返れるようになってきており、「周りに何か言われていると感じるのは病気のせいと思えるようになった。父様について今まで完璧な人だと思っていたが、いい所も悪い所もあると思えるようになってきた。」と話されています。この事はいい事であるという事を本人に話しています。自分なりに振り返り、前向きに行くようにアドバイスしています。

作業は、毎日来ており遅れても10分以内に行くことを自分で目標を立てており実行できています。不安として、病気が悪くなってまたきちんとできなくなるんではないかと話されているので、調子が悪い時は、スタッフに話すように伝えています。

・津嶋　イチ子様～独語等なく取り組むことできています。現実に目をむけることが出来るようにさせています。作業内容に変化をつけて様子をみて行きたいです。

・坂本　のり子様～作業中、トイレに行く事はダメと思っている事あり、動けなくなるくらい我慢をしている時があります。トイレに行くことについて説明をし、我慢しないで行くように話をしています。作業中の様子を気をつけて見て声を掛けるようにしていきましょう。

＜心理から＞

・山崎　芳照様～WAIS-R検査、実施しています。

IQ110　言語性　IQ114　動作性　IQ105　聴覚、視覚は保持出来ています。絵画配列の得点が低く予測することや、物の流れを見ることが苦手と見られます。知識が豊富で、特に社会人となってからの知識が多く、好奇心旺盛で興味も持ち合わせていて物事を柔軟にこなすことができています。作業でも、やってみたい事ややりたい事をやってもらうようにしていくといいかと思います。

11月14日よりアルコールプログラムの第三期目が始まりますがこちらの伝えたい事と本人の感じ方がずれる事があるかもしれないのでずれが無いようにしていきたいとの事です。１ヵ月の流れやその日にやる事をきちんと伝えていくようにしましょう。仕事柄時間にきちんとされた方なので始まりの時間を大事にして行きましょう。又、自分の意見を言ってくる事が無いので言えるように仕向けて行きたいとの事です。酒歴発表は12/11を予定し、12/13、14日を退院のめどにしていく予定です。

