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＜連絡事項＞

第9回院内研修について
日時：2/24(火)・2/25(水) 17:30～18:30まで
テーマ：「H20年度　水道光熱費の変遷」～職場での使い方を意識していますか？～　
講師：関　彩乃（節約推進・物流管理委員会）

場所：メンタルケア病棟 メモリアルホール

※2日間のうち、どちらかに参加して下さい。
 
　・症例検討会儀の入力の方お願いします。※業務分担表にチェックの表があります。

・スタッフのメモ用紙が落ちている事があります。病院内に患者様の個人情報が含まれたメモ等落とさないように気をつけていきましょう。

・詰所内に患者様の物とスタッフの物を一緒に保管しないようにしましょう。

・物品のストックは最低限にしましょう。

・物品の管理の仕方をもう1度見直していきましょう。

＜週間連絡＞

２/２３(月) 寝具交換

　２/２４(火) 皮膚科診察・タオル漂白 院内研修

　２/２５(水) 15:30～浅水洋様家族面談 院内研修

２/２６(木) 久保清美様早朝デキスター血糖測定

　２/２７(金) 歯科 中島様マーベロン内服開始 

　２/２８(土) 9:00～3/1(日)17:00まで漆畑圭子様外泊訓練

＜患者様連絡事項＞

・八木田真由美様～本日東Ｂより西Ｂ23号室に転入となっています。

　　　　　　　　 また2/27（金）２泊３日の外泊希望出ています。猪股Drのデスクの未決ボックスに外泊願いを提出してあるそうです。

・上野　康弘様～2/25（水）田面木公民会ＡＡに参加したいと希望あり。

18:30～21:00まで外出希望あり、日直の先生に許可頂いて下さい。

主治医から自助グループ参加の許可はとってあります。

・佐々木　淳様～ 本日右足背部のＸ-Ｐ検査実施していますが異常所見は見当たりませんしでした。アスモロール処方となっていますので、膨張・発赤の観察を行っていきましょう。

・中島　純子様～旦那さまと本人様よりカウンセリングの希望がありました。盛田PSWが担当する予定となっています。本人様よりカウンセリングの回数について質問がありました。主治医へ情報提供し、カウンセリングについて確認して下さい。

＜アルコール依存症治療プログラム評価・検討＞

・漆畑　圭子様～本日より第Ⅲ期開始

　　　　　　　　2/23(月) アルコール依存症４（ビデオ）「アルコール依存症からの回復」

　　　　　　　　2/24(火) アルコール依存症５（ビデオ）「酒なしの生活術」

　　　　　　　　2/25(水) 断酒を成功させる為の４本柱・断酒を始めたら（テキスト）

　　　　　　　　2/26(木) ゼロの会

　　　　　　　　2/27(金) 自助グループ ＡＡと断酒会（テキスト）

　　　　　　　　2/28(土) 家族勉強会（確認調整中） 外泊訓練

　　　　　　　　2/29(日) 外泊訓練

・下野　正男様～現在第Ⅱ期

　　　　　　　　2/23(月) 内観 母について(1)誕生～小学校入学まで

　　　　　　　　2/24(火) 内観 母について(2)小学校入学～小学校卒業まで

　　　　　　　　2/25(水) 内観 母について(3)中学校入学～中学校卒業まで

　　　　　　　　2/26(木) ゼロの会

　　　　　　　　2/27(金) 内観 母について(4)高校入学～高校卒業まで

　　　　　　　　2/28(土) 内観 母について(5)高校卒業～成人まで

　　　　　　　　2/29(日) 内観 母について(6)成人以後

・上野　康弘様～現在第Ⅲ期

　　　　　　　　2/23(月) 退院の心構えについて(ミーティング⑤)

　　　　　　　　2/24(火) 人付き合いに困った場面の切り抜け方「きっぱり」編

（プリント・ロールプレイ）

　　　　　　　　2/25(水) 再飲酒を防ぐ方法(ミーティング⑥)　AA(田面木公民館)参加

　　　　　　　　2/26(木) ゼロの会

　　　　　　　　2/27(金) 退院後の生活の為に(ミーティング⑦)

　　　　　　　　　　　　※最後の診察です。退院日・処方等Drに最終確認して下さい。

　　　　　　　　2/28(土) 外泊訓練

　　　　　　　　2/29(日) 外泊訓練

＜田名部Ｄｒ診察＞

・七崎　之利様～最近の調子について「すごく怒りっぽくなってきてしまって」と話しています。物に当たったり、他者と口論になった時など「カッときてしまう事」がしばしばあったとの事。夜間の早朝覚醒も見られています。

　　　　　　　　徳島の病院については自分の意志も定まっていて、5月の始めから勤務を始めていきたいと考えているとも話しています。また「他者依存の人間というのは嫌い」「父親は家の中では家族に対しての言ってばかりいた人」等かなり否定的な内容の言動も聞かれています。また自衛隊という組織についても苦言も呈する場面もあり。デパゲン増量とし気分安定化を増強していきます。①デパゲンR（200）2T　デパゲンR（100）2T

　　　　　　　　②ソラナックス（0.4）3T 3×ndE　③フルニトラゼパム（1）1T　デジレル（25）1T 1×vds/7T　カマ 1.0ｇ

　　　　　　　　また作業療法について他者とトラブルになってもいけないし、もう興味がなくなったので行きませんと話す事あります。主治医より、一時的な休みの指示あり。

　　　　　　　　入院中の自殺企図について、入院した日東病棟のトイレでバスタオルを排水管にかけて試みようとした事があったと話し「もう自殺しようとは思わないけどね」と話しています。今後も自殺企図，他者とのトラブルに注意していきましょう。

・泉川ケイ子様～頚部の痛みについてはリンプラールを服用してから「少しよくなったぐらい」であると話しています。リンプラール（50）3T 3×nde/9T継続処方となり、以後定期となります。今後について３月頃に父様が面談希望している事を話し、退院についても考えていく事説明しています。

・漆畑　圭子様～今週末より外泊訓練を行っていく予定です。ご自宅に帰っても１人で住

む事になりますが、断酒目的にて外泊を行っていく事を勧めています。

夜間の睡眠について不安定の為、本日よりフルニトラゼパム(1)1T，

ソラナックス(0.4)1T，デジレル(25)1T 1×夕後/7T臨時処方となっています。今後も睡眠状況の観察を行っていきましょう。

・田端　テル様～18日にグループホームを見送った件について「(施設入所は)難しいと思います」と話しますが、表情や話し方は明朗で、身体不調を訴える事はありません。今後はグループホーム等の見学をしながら施設入所をすすめていけるよう、水曜日の面会時にご家族に伝え調整して下さい。

・加賀谷芙美子様～今月は比較的低血糖になる事が多かったですが、インスリンの減量はせず低血糖時は同様の対処をしていく事となります。今後も低血糖に注意し観察を行っていきましょう。

・袴田　将志様～立ちくらみの状態が続いており先日も座り込む事あり。25日の定期処方よりコロヒポナリンを朝・夕に追加しています。またセロクエルはvdsの（100）2Tを昼に分ける形にしていく。本人様より大盛りの希望あり。本日夕より変更となっています。ＯＴではドリル等をやっており「集中力は段々回復してきたが、(誤字等の)注意力は回復してない」と自己評価しています。

・小泉　康政様～3/3の家族勉強会終了後、今後について主治医と御家族の面談があります。御家族には連絡済みです。

　　　　　　　　ご自身の希望として今後自宅に退院し、服薬して生活を行っていくと考えているとの事です。

・八木橋牧雄様～先週酒歴発表を終え、飲酒要求も治まってきている様です。診察後半、

末政PSWと退院後の“生活設計プラン”について話し合いをもっており、何処でどんな生活をしたいか確認するも具体的に話す事が出来ず、これからやりたいと思っている事に関しては「働きたい」と話しています。退院後の具体的な生活プランについて、質問事項が記された用紙と共に本人に渡しています。自分なりに考えて頂き、次回診察で話し合う予定です。

・田中ミサオ様～手の痺れ・腰が痛いと訴え、2/24（水）よりバファリン（81）1T 1×朝後/7T　臨時処方となっています。全体的に話す内容が被害的な傾向がある為、言動面には注意して行きましょう。

＜ＯＴより＞

・中島　純子様～見学に来ていますが、浮き沈みがある様子ですので来れる時に来るよう　　　　　　　　な状態です。手を休めるわけではありませんが七崎様と多弁に話す事が

あります。見学時はスタッフが付き添いましょう。

・七崎　之利様～ＯＴ終了時刻が未だ守れずギリギリまで行う事続いています。

　　　　　　　　「自分は外出してよかったけど実家は望む場所じゃない」「父はテレビ・ラジオをかけて話を聞かず、母は入院中にも関わらず奥さんとの離婚について考えろと言う」等ＯＴスタッフに話す事あり、聞いてもらいたいからギリギリまで行っていると言う様子があるようです。少しの刺激にも反応しますので、参加した際は他者とのトラブルに注意していきましょう。

＜転入患者様＞

八木田　真由美様　41歳　統合失調症 医療保護入院 主治医/猪股Ｄｒ

 昨年夏ごろより、仏壇に塩を盛る、灯油タンクに塩と水を入れる行為が出現。平成20年11月、隣家に物を投げガラスを破損させることもあった。

上記症状が持続していることから、平成20年11月21日、当院へ医療保護入院となる。

入院直後は隔離室で対応、誇大妄想・被害妄想あるが徐々に落ち着きを取り戻している。OT,プログラムも拒否無く取り組み、今月、初外泊実施。問題なく帰院もできている。

本日、症状沈静好転化、療養環境変更にて東Bユニットから西Bユニットへ移動。
転入後は私物整理しその後にオリエンテーション行っているが、分からないこと（入浴時間・洗濯機の使用方法について）確認する事出きている。病棟を移動した事で、「退院が長引くのではないか」と不安に思っており、説明にて理解されている。以後ホールで他患者様と交流持たれていた。まずは新しい病棟に早く慣れて頂けるように介入し、病状をみながら関係各署と連絡をとり退院に向けた援助を行っていく。

・食事/常食

・バイタル/１検

・リハプロ，ＯＴ/Ｂグループ　

・ＳＳＴ/Ｂグループ

· タバコ  7本/日　病棟預かりです。自己管理能力をみながら今後自己管理出来る様

方法を考えていく。

・時折下痢の訴えあり。ミヤＢＭ1.0 下痢する時1日2回までの予測指示14日分あり。

・入院時　MRSA（＋） 1/15 再検（－）

　　※アクセサリー・￥20預かり。外泊時持ちかえって頂く事にします。

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　
