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＜連絡事項＞

· ミーティングルームへテレビがきています。リモコンの調子が良くないかもしれないとの事で、不具合がないか様子みていきましょう。

· ノロウイルスの二次感染を予防するよう、手洗いや清掃の徹底行っていきましょう。

1 テーブル・ソファー・手すりの掃除

2 トイレ掃除の徹底

3 部屋のドアノブ・手すりの消毒

4 トイレの蛇口の消毒（ハイター）

5 患者様・スタッフの手洗いの徹底

6 下痢、嘔吐がなければレストランへ移動し食事を摂って頂く。

7 下痢のある方は一番最後に入浴して頂く。

＜患者様連絡事項＞

・泉川　ケイ子様～本日、父様来院し本人も含め家族面談実施しています。現在の精神症状について、妄想言動、情動不安定もなくなってきている為、退院を考えてもよい事主治医より伝えています。退院について、本人のお母様の通院などの都合で日程を3/27にしたいと父が希望するが、本人はもっと早くに退院したいと要望あり、事情を説明するが「もう退院は来年でもいい。」となげやりな態度あり、再度父様より本人を説得するので退院は3/27の予定でいきたいとの事です。日赤病院眼科受診もあるので、3/19～3/22まで外泊希望あり主治医より許可となっています。

頚部のジストニア症状に波があるとの事で、3/11～タスモリン（抗パーキンソン剤）（1）2T　2×朝・夕食後／7T　以後定期となっています。

・津嶋イチ子様・山下拓也様～ノロウイルス感染との結果が出ています。現在、下痢や嘔吐の症状はみられていません。引き続き、下痢や嘔吐の有無の観察、手洗いをしていくよう促していきましょう。また、入浴の際は一番最後に入って頂きましょう。

・林　田鶴子様～本日日勤帯にて、嘔吐・嘔気の訴えあり、「今朝吐いたけど飲み込みま

　　　　　　　　した。腹は痛くないです。」と話されています。昼食は食べたくないと

　　　　　　　　話し不食されています。以後体調問うと「昔天ぷらとかおいしいの食べ

　　　　　　　　たから吐いたんです。」等と話し訴え定まらない様子あります。引き続

　　　　　　　　き様子観察行っていきましょう。

・袴田　将志様～本日日勤帯にて「朝は大丈夫だったけど昼下痢があったんです。」と話

　　　　　　　　されています。バイタル異常なく嘔気はないと話されています。以後、

　　　　　　　　下痢の訴えなく過ごされています。下痢の状態を主治医へ情報提供し、

　　　　　　　　本日下剤を抜いて経過みるよう指示あります。引き続き、下痢や嘔吐、

　　　　　　　　バイタルの観察行っていきましょう。

・清水　進様～本日日勤帯にて、下痢症状見られています。嘔気・嘔吐はなく、発熱も

　　　　　　　ありません。主治医へ情報提供し、便検査の指示あります。引き続き、症

　　　　　　　状の観察し、下痢便があった際は便検査の実施していきましょう。

・田端　テル様～サンコバ点眼液1本処方となっています。

・田中　ミサオ様～本日、頚部レントゲン検査施行しています。頚部に頚椎症のような症

　　　　　　　　　状の出る所見あるが対症療法で経過みるとの指示あります。

・漆畑　圭子様～診断書がきています。明日、コピーをし本人へ渡して下さい。

＜皮膚科診察＞

・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、中村　マス様、山下　拓也様に継続で、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。春本　司郎様、ネオファーゲンC(肝臓疾患用剤)3T　3×nde/7T　継続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。

・津嶋　イチ子様～急性湿疹悪化の為、タベジール2T　2×2×ndE/7T（抗ヒスタミン剤）

　　　　　　　　　本日夕～追加処方となっています。

・中島　純子様～全身の湿疹・掻痒感あり、急性湿疹の為デルモゾールG軟膏1回/日塗布の指示あります。また、両足白癬の為、ケルガー軟膏1回/日塗布の指示あります。

＜定期薬変更者＞

・古川　富蔵様～　血圧高値の為ノルバスク（血管拡張剤）0.5T→1T　1×ndE（朝）増薬。

　　　　　　　　ジプレキサ（精神神経用剤）（10）2T　1×夕となっています。

　　　　　　　　妄想発言の有無・精神状態の観察行っていきましょう。

・林　田鶴子様～リスペリドン（精神神経用剤）（1）4T→2T

　　　　　　　　ルナプロン（精神神経用剤）（6）2T→3T（1－2）となっています。

　　　　　　　　引き続き、妄想発言の有無・精神状態の観察行っていきましょう。

・袴田　将志様～手指の振戦は作業中などにあって習字が困難であると訴えあり、

セロクエル（精神神経用剤）（100）1T　1×vds→2T　1×ndE（昼）、

　　　　　　　　タスモリン（抗パーキンソン剤）（1）1T　1×ndE（昼）となっています。

・田端　テル様～アローゼン（下剤）（0.5）1P止めとなっています。

・市川　真紀子様～デプロメール（精神神経用剤）（25）2T　1×ndE（夕）となっています。引き続き、妄想発言の有無、精神症状の観察行ってきましょう。

＜SST評価・検討＞

・Ａグループ～鈴木様の提案でウォーミングアップは日本の県庁所在地を各自で発言して

　　　　　　　います。残りの二つが分からず、各自調べてくると話されています。出河

　　　　　　　様が時折閉眼している事あるが、自主的な発言も聞かれている。山田様が

　　　　　　　「洗濯場で人から話し掛けられたら話をする。」と目標にしたいと話すが

　　　　　　　洗濯場以外の場所で自分から会話してみないかスタッフが促すが「洗濯場

　　　　　　　で行いたい。」と希望され「洗濯場でうまく会話をする。」に設定してい

　　　　　　　ます。全体的に穏やかな雰囲気の中で皆様取り組まれています。

・Ｂグループ～全体的に自主的な発言は聞かれず、スタッフの声掛け要しています。義重

　　　　　　　様が終始あくびをしていますが居眠りは見られていません。短期目標はほ

　　　　　　　とんどの患者様が自ら設定出来ています。

・Ｃグループ～全体的に盛り上がる事が出来ていましたが、禮子様が居眠りあり声掛け要　　　　　　　しています。初めて参加するスタッフの為に自己紹介しています。津嶋様

　　　　　　　が自分と他者が会話している際、輪の中に入っていない人の病気について話をしている事あり、他者を傷つけたり不快な思いをさせる事も考えられる為、会話内容を考えるよう伝えています。

・Ｄグループ～８名中４名が身体不調のため不参加しています。参加した3名は拒否する事なく取り組まれています。佐々木淳様が眠気強い様子で参加中も俯いている事多く声掛け要しています。田中様は個別にて実施しています。

・Ｅグループ～清水様は参加拒否されており、自室にて個別で実施しています。佐藤様は面会の為個別で実施しています。全体的に落ち着いて取り組まれていますが、目標の確認には介入要しています。

・Ａユニット～初めてのアルコール依存症対象のＳＳＴであったが思ったよりも反応はよく、ロールプレイをスタッフと行っています。家族に相談する練習であったが、下野様・八木橋様が「家族に迷惑掛けているから頼めないよ。」と話しています。スタッフへ相談する事については、八木橋様が体育館を使用したい時のスタッフの声の掛け方を丁寧に「忙しい所申し訳ありませんが･･･」と会話続けています。下野様は病棟生活の中でなかなか不満を言えず、イライラしてしまうこともあると話し、ＳＳＴは感情を表現する練習も出来る事伝えると「そうか」と話しています。漆畑様は外泊中の為、ス参加となっています。次回は、ロールプレイした内容が実際の出来ているか確認していきましょう。

