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＜連絡事項＞

・各病棟にて環境整備を実施していますが、2/17（火）付けで環境整備チェック表が統一されました。実施後は必ず実施者がサインを行うようにして下さい。また、日勤で実施出来なかった事は遅番でフォローする形となりますので、遅番勤務者は出勤時にチェック表を確認するようにして行きましょう。

・そろそろ年度末も近付いて来ていますので、期末サマリーの作成に取り掛かるようにして下さい。

・北病棟の患者様より「北病棟の本で飽きた物があるので、西病棟の本と交換をして欲しい」と希望が聞かれていました。西病棟の患者様からも確認を取り、交換しても良いとの事でしたので5冊交換をしています。

・田端　テル様～2/18（水）16：00より西Bミーティング室にて家族面談となっています。

・小笠原　禮子様～2/18（水）10：30～17：00、外出となっています。

・中森　みや子様～2/18（水）9：30～11：00、外出となっています。

＜患者様連絡事項＞

・七崎　之利様～本人より、腹部の張りの訴え聞かれ下剤服用の希望聞かれています。2/17（火）夕食後より、カマ　1.0g　2×朝・夕後/6Tが臨時薬処方となっています。腹部の張りについて確認をして行きましょう。

・漆畑　圭子様～本人より下剤服用の希望聞かれており、下剤を服用していますが今朝になり排便時に下痢気味・腹部のニヤニヤ感の訴え聞かれる事より、下剤服用を中止としています。その際、下剤と一緒に処方された眠剤も一旦中止となり、再度処方となっています。腹部の状態について確認し、夜間の睡眠状態の観察も行っていきましょう。

エスタゾラム（2）2T（催眠鎮静剤）

センナリド1T（下剤）　1×夕後/7T→中止

エスタゾラム（2）2T1×夕後/7T（催眠鎮静剤）→2/17（火）継続処方

・清水　進様～下痢気味でトイレへ篭り食事を拒否する事があり、食事摂取量が不安定となっています。レストラン移動時は食事量の観察を行い、売店での嗜好品の購入も勧めて行きましょう。

・林　田鶴子様～妄想様の発言が活発に聞かれ、本日の昼食を拒否する事があります。病棟へ配膳すると食べる事が出来ていますが、「1回死んで、ドーンとなったショックで食べられない。あんまり食べるとデブになる」等の発言も聞かれています。今後も、妄想に左右された発言聞かれ食事の拒否も考えられますので、食事摂取量の観察・精神症状の観察を行っていきましょう。

・上野　康弘様～2/18（水）の田面木公民館にて行われる断酒会には、末政SWが付き添って下さるとの事でした。時間に遅れないよう声掛けを行って下さい。

・阿部　文香様～先日、母様の面会時に「本人より音楽を聞きたいと希望があった。ラジカセを持って来たい」と話がありました。本人、衝動行為が時折見られる事からラジカセについては母様に再度確認を取ってから持って来て頂くように説明をして行きましょう。

・中森　みや子様～福祉事務所・社会保険事務所に本人と一緒に外出して手続きを行いたいと弟様より電話あり、2/18（水）9：30～11：00に外出する事となっています。必要な物は全て病院で預かっているとの事でしたので、弟様が来院された際は末政SWへ連絡をするようにして下さい。また、外出時に弟様へ3/3に行われる家族教室の案内をして下さい。

・小保内　千夏様～2/19（木）に眼科受診の為、外出する事となっています。その際、2/20（金）15：30より行われる主治医面談について、再度確認をして下さい。面談へは父様・母様・姉様が来られる予定となっています。場所は西Bミーティング室となっています。

・中島　純子様～2/18（水）の診察の際、主治医へ伝えたい事を紙にまとめています。本人は「死にたいと思っているのに、先生は宗教を勧めてきてどうしたら良いかって事を聞きたいんです。薬でどうにか抑えられるなら薬を出して欲しいし…前回の波は我慢出来たけど、次もし波が来たら抑えられるかどうかは分かりません。ここで死ぬ方法も1つ見つけたし…」と話されています。本人が主治医へ伝えたい事は5つあるとの事で、本日診察を行っています。

①死にたいと思う気持ちを抑える事が出来ない

②死にたい・いなくなりたいと思った時に服用する薬がない為、ひたすら自分で耐えるしかなく、それがいつまで持つか自信がない

③熟睡出来ない。タベジールの効果時間が短い。途中で痒くなって起きてしまう

④便通が良くなく、入院してから更にひどくなった。排便の度に出血している

⑤自分の病気がうつだけなのか？それ以外の何かを同時に発症しているか知りたい

↓

主治医より、

①②→主治医より「死にたい気持ちに対して落ち着く薬を処方しましょう」と説明しています。

セパゾン（2）3T　3×1/8T（朝・昼・夕後）（抗不安剤）

③→熟睡感が得られない事に対して、眠剤の処方をする事を説明しています。

ネルボン（5）1T　1×vds/8T（催眠鎮静剤）

④→「排便コントロールで便が軟らかく出しやすくする薬を処方しましょう」と説明をしています。

アローゼン（0.5）1P　1×夕/8T（下剤）

⑤→うつ病だけなのかとの問いに対し、「性格として悲観的に考える傾向の偏りがあるかもしれません」と伝え、統合失調症ではない事も説明しています。

本日の処方は臨時処方となっていますが、以後定期薬処方となります。気分の落ち込み等の観察・熟眠感の確認・排便について確認をして行きましょう。

・岡田　石子様～本日、妹様が来院され、主治医・末政SWで面談を行っています。主治医より、現在の石子様の状態を伝え今の状態であれば入院形態（措置入院→医療保護入院）の切り替えも可能な事、近い内に入院形態を切り替える事を説明しています。また、措置入院と違い入院費が1ヶ月で約4万円程かかる事を伝えると了承しています。今後については、ご家族の受け入れが難しいのであれば長期入院となる事、施設入所は本人が納得してからでなければならない事を説明しています。ご家族（妹様）は一緒に暮らす事が出来ず、本人の娘達も出来ないとの事で、まずは入院を継続し、今後は1人暮らしではなく長期で入院出来る所を探して行く様にと主治医から説明しています。

＜皮膚科診察＞

・中村　マス様～背部の掻痒感の訴え聞かれ、2/17（火）夕食後より臨時薬処方となっています。掻痒感の有無を確認して行きましょう。

タベジール2T　2×ndE/7T（抗ヒスタミン剤）

・蛭名　豊美様、木村　義重様、八森　正様、春本　司郎様、平　勝利様、木村　忠史様、清水　進様、出河　攻様の8名に継続して、タベジール2T　2×ndE/7T（抗ヒスタミン剤）が処方となっています。皮膚状態の観察・確認を行っていきましょう。

＜SST評価・検討＞

・Ａグループ～泉川ケイ子様が外泊の為、不参加となっています。ロールプレイでは、山田隆雄様が「タバコをくれと言われ、断る事が出来ず盗られてしまった」と話され、断り方を練習しています。メンバーも良かった点などを評価する事が出来ています。次回は、出河攻様のロールプレイを行う予定としています。

・Ｂグループ～全体的に静か雰囲気で行われています。八木橋牧雄様が見学を行っていますが表情冴えず、俯いている事がありました。目標の振り返りに関しては、市川真紀子様が忘れており、介入しています。

・Ｃグループ～全員参加され、ロールプレイ等ではメンバー同士で良かった点などを評価する事が出来ています。岡田石子様が「ホールで他の人と挨拶をする」と話され、田端テル様より「何でいつも廊下にいるの？もっとホールに出て来たら良いわよ？」と声掛けされる事があります。

・Ｄグループ～短期目標の振り返りは、田中ミサオ様以外は忘れる事なく出来ています。最後まで集中して取り組む事が出来ています。全体的に静かな雰囲気で行われています。

・Ｅグループ～大半が短期目標を忘れており、介入要しています。目標について少しずつヒントを出す事で思い出す事が出来ています。清水進様が拒否強く、個別で実施しています。

※アルコール依存症治療プログラムの方もSSTへの導入を進めて行きましょう。各主治医へ診察の際に確認を取るようにして下さい。

※小保内千夏様、古川富蔵様のSST導入について、主治医へ確認をして行きましょう。

※八木橋牧雄様が先日、SSTを見学していますが本人の状態も見てアルコールの方のSSTグループで実施可能か検討して行きましょう。

