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＜連絡事項＞

・西病棟Bユニット1床空床があるため、明日5/27(水)東病棟より石切久様が移動予定となっています。

・5/30(土)　中村　マス様が南病棟Bユニットへ移動となります。本日、準夜帯で妹様へ連絡しています。妹様より、移動されてからもう一度連絡が欲しいとの事です。

＜患者様連絡事項＞

・野々宮　正博様～6/3(水)18：30～21：30、6/10(水)18：30～21：30　ＡＡ参加の為の外出は主治医より許可となっています。

5/29(金)19：00～5/30(土)17：30まで外泊の予定なっていましたが本人より、5/29(金)19：00～5/31(日)17：30までと変更したいと希望がありました。主治医へ確認お願いします。

・風穴　孝志様～母様が面会にいらした際は、個室利用申込書へ印鑑をいただいて原本は医事へ届け、コピーはカルテへ綴っておいてください。また、今後についての面談の希望日を確認してください。

5/29(金)より疾病・服薬勉強会を個別に実施します。担当となっているスタッフは予定表を参考にしてください。

・大湯　輔様～妻様と子供様のみの面会を本人が希望されていたが、明日5/27(水)のみ兄様と面会すると言うことで、午前中に兄様来院する予定です。妻様より兄様が来院していることを本人へ伝え、面会するかどうか確認とってから面会させてくださいとの要望があります。兄様との面会をした際は、精神状態が変動することも考えられるので、精神症状の観察をしていきましょう。

・中島　純子様～本日、昼食前Ｂユニットホールで立ちくらみにより倒れることあり、血圧90/60mmHg、主治医へ報告しています。薬の副作用の可能性があるため様子観察の指示があります。ふらつきが見られるため、立ち上がりや歩行はゆっくり動くように説明しています。

・外山　尚武様～5/27(水)　デキスター、日内変動の指示があります。7：30、11：30、14：00、17：30、20：00計6回施行です。

ご家族から今後、施設入所を希望されており、介護保険を利用できるようであれば軽費老人ホームなどの利用を検討していくことになりました。ＰＳＷと家族面談を行いたい為、ご家族が面会にいらした時は、ＰＳＷの山田さんに連絡をして呼んでください。

・田端　テル様～ご家族面会の際に、入所予定であるグループホーム見学に本人様と一緒に行かれるようにと伝えてください。主治医にも確認済みです。

・岡田　石子様～本日、5/26(火)10：00～5/27(水)16：00まで外泊となっています。帰院後の精神状態を観察していきましょう。

・加賀谷　芙美子様～背部痛の訴えがあり、アスモロール1P処方となっています。背部痛の状態に注意していきましょう。低血糖時の予測指示あり　5/26(火)より14日間　

・田中　ミサオ様～本日、一週間の食事摂取量が少ないこと主治医へ報告しています。現在の定期のエンシュアを1本/日です。明日の食事摂取状況を報告し指示受けするようにお願いします。

・新井　圭次様～本日、夕食時レストランにて残食入れから拾って食べようとしていることがあるとの事です。咽喉に詰まらせたりする可能性があるのでつくスタッフは注意して観察していきましょう。また、常識的な行動ではないこと指導し、食事が足りないのであれば大盛り食にするなど、本人と話合って行きましょう。

＜皮膚科診察＞

[臨時継続]木村　忠史様～掻痒感の訴えあり、タベジール　2T　2×朝・夕　7日分

　　　　　八森　正様～掻痒感の訴えあり、タベジール　3T　3×毎食後　7日分

　　　　　春本　司郎様～掻痒感の訴えあり、タベジール　2T　2×朝・夕　ネオファーゲンC　3T　3×毎食後　7日分

[新規]木村　義重様～臀部、右大転子部の急性湿疹あり、デルモゾールＧ軟膏塗布指示あり。

※ラップ保護の患者様は入浴後確実に実施して下さい。

＜入院＞

・松尾　りさ様　６６歳　西Ａユニット４８号室

病名：神経症　

入院形態：任意入院

主治医：Ｄｒ川端　ＰＳＷ：山田　担当Ns：松尾　CW：及川(久)

Ｈ15年7月に次男（優様・統合失調症）の病状が悪化したのを機にうつ症状が出現。Ｈ15年7月12日当院初診。その後、コデイン、エフェドリン含有の屯服薬を乱用して幻聴が出現。Ｈ19年3月以降は薬物の乱用はやめている。Ｈ21年3月の検査で肝機能障害があったのを心配して不眠となり、外来で服薬調整していたが、家事もほとんどできなくなり、入院を希望、本日、症状の改善と服薬調整のため入院となる。
主治医より、ゆっくり休息していただくように、話をゆっくり聞いてあげるように、睡眠状態の確認するように指示あり。

食事は本人希望で全粥・キザミ食。

血圧・脈拍　３検　

長男様(仙台在住)と連絡を取り、次男、優様の訪問看護をどうするか長男様と相談して決めるようにと指示あり、ＰＳＷへ依頼中です。

小銭、認印は自分で持ちたいと希望があり、貴重品ロッカーを使用し、鍵を渡しています。

幻聴、希死的発言聞かれており、本人様より、「夜間は多めに自室に来て欲しい、眠れないと不安になるので。」また、「ドアを閉めるとなんとなく不安だから、自室のドアは全部閉めないでください。(特に夜間)」と要望あります。

睡眠状態、精神状態の観察をしていきましょう。

＜ＳＳＴ評価・検討＞

Ａユニット

野々宮様は外出の為不参加。西村様は家族勉強会の為不参加

根城　大様：ＳＳＴ終了後、外泊訓練へ行くということで、外泊中の過ごし方について話し合う。本人、具体的な過ごし方は決めていないとの事。退院をみこした過ごし方をしてみてはと促す。飲酒はもちろんだが、ギャンブルも結果的には再飲酒の引き金になること説明。履歴書を書いてみてはどうかと促してみる。本人、「それいいですね。そろそろ考えなければダメですね。」と今後の生活について徐々に考えている様子。また、職安に行ってみるのも良いですねと伝える。

Ａグループ

皆様、目標を覚えており、1週間の振り返り行っている。発言は積極的にされており、始終穏やかな雰囲気の中で実施している。

Ｂグループ

全員拒否なく参加。全体的に静かな雰囲気で進んだが大橋様が積極的に発言している。全員だいたいは達成出来ていると話している。中川原様が閉眼目立ち声掛けに発言している。
Ｃグループ

静かな雰囲気の中実施している。何名か目標覚えていないことあり、再確認している。川村様が参加拒否なく落ち着いて参加する事が出来ている。

Ｄグループ

殆どが自ら発言すること出来ている。林様、中森様目標確認を行い振り返ること出来ている。中森様が就寝前薬服用後の挨拶が出来なかった為ロールプレイ行っており、他患者様よりアドバイスされている。

Ｅグループ

全体として自分の短期目標を覚えている人はいるのだが、うろ覚えであり、忘れている人の方が多い。ただ参加しているだけのＳＳＴとなっているので、ロールプレイや娯楽的なものを取り入れてＳＳＴに積極的に参加できる要素があれば良いのではと考える。

※カンファレンスのＳＳＴ評価・検討は、実施内容を読むだけでは終らずに、実施中などに困った事等をあげていく事や、次に繋がるような勧め方をし、記録に残していくようにしていきましょう。

