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＜連絡事項＞

・11/13（金）15：30～4Ｆユーティリティーで、食事サービス提供管理委員会があります。

・スタッフ対象の季節性インフルエンザ接種実施しています。実施していないスタッフはパソコンに実施日を入力して下さい。11/14まで9時30分から10時まで病院４階で実施しています。11/11はないとの事です。

・転入、転出がある場合は、西病棟フォルダ内「病棟部屋割り」にベット数を入力してください。

＜患者様連絡事項＞

・梅木　奏利　様～11/10（火）16：30より、主治医面談があります。場所は西A診察室です。

・高森　敦子　様～本日夕より3日分臨時処方となり、持参薬の残りは破棄しています。頭痛時の歯痛リングルと落ち着かない時に使用していた頓服薬（リントン（0.75）1T　1日3回まで）は主治医確認し予測指示としています。

　　　　　　　　　本人より右前腕部に発赤疹あり、当院の皮膚科で診察するよう指示がありました。排便コントロールについては、現在処方しているシンラック（10から15滴）で経過観察し、便秘傾向変化なければ下剤の変更を検討していくとの事でした。

　　　　　　　　　又、入院時の血液検査にて、CRP値が軽度高値だった為11/11再度院内セット3、CRP検査の指示が主治医より出ています。結果は至急FAXで行い、主治医報告してください。

　　　　　　　　　本日外出しており、帰院の際空気ミスト（ファブリーズ）と緑の整腸剤（新グロスキュー整腸剤）持ってきています。主治医確認し、使用及び服用しても良いとの事で、詰所管理とし本人希望時渡して下さい。

・江刺家　陽輝様～倦怠感・咽頭痛訴えあり、本日葛根湯　3P　3×1T（0-1-1-1）臨時処方となっています。お湯に溶かして飲むようにとの事でした。

　　　　　　　　　又、「石切さんに聞いたんですが、日清のスタッフが自分の事を親殺しと言っていたと聞いた。思い当たる事はあるが家族しか知らない事を何で知っているのか」と訴え聞かれています。他患者様からの情報との事を考慮した上で事実確認をとっていく事としています。

　　　　　　　　　11/11（水）16：00より主治医面談あり、場所は第2診察室となっています。

・木村　義重様～排便コントロールの為シンラック液1本処方となっています。

・下口　政子様～次回の血液検査と尿検査について、次回1月に実施の指示が出ています。

・宮　陽子　様～次回の血液検査と尿検査について主治医に確認お願いします。

＜アルコール依存症治療プログラム評価・検討＞

・佐々木　葉子様～内観第2期に入っています。現在旦那様の面会が見られていない状況です。第3期になると家族勉強会や外泊訓練があるので、御家族様来院時はその旨を説明していきましょう。

　　　　11/10（火）　午後　内観　父について（1）誕生～小学校入学まで

　　　　11/11（水）　午前　内観　父について（2）小学校入学～小学校卒業まで

　　　　11/12（木）　午後　ゼロの会

　　　　11/13（金）　午前　内観　父について（3）中学校入学～中学校卒業まで

　　　　11/14（土）　午前　SST

　　　　　　　　　　午後　運動療法

　　　　11/15（日）　午前　内観　父について（4）高学校入学～高学校卒業まで

　　　　　　　　　　午後　運動療法

・菅原　信正　様～又、先日行った知能検査の結果が低かったとの情報聞かれている事から、本人へ説明する場合は端的で分かりやすく伝えていきましょう。

　　　　11/10（火）　午後　自分の中の否認を見つける（プリント）

　　　　11/11（水）　午前　自分の飲み方をチェックする（テキスト）

　　　　11/12（木）　午後　ゼロの会

　　　　11/13（金）　午前　こんなにある！お酒が原因の病気③④（テキスト）

　　　　11/14（土）　午前　SST

　　　　　　　　　　午後　運動療法

　　　　11/15（日）　午後　アルコール依存症の診断方法（テキスト）

　　　　　　　　　　午後　運動療法

・田中　とみ　　様～

　　　　11/10（火）　午後　致死量の病気・治癒のない進行性の病気・・・アルコール依存症（テキスト）

　　　　11/13（金）　午前　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」

　　　　11/14（土）　テキスト自己学習

　　　　11/15（日）　テキスト自己学習

＜薬の管理について＞

臨時薬・予測指示の残包の確認及び投薬方法について、再度話し合っています。

・予測指示確認について

　→数の変動が毎日ある為、各勤務帯にて確認。

・臨時薬確認について

　→深夜勤務Nsと、日勤勤務者のリーダーか、リーダーに依頼されたスタッフにて確認。

・予測指示及び臨時薬確認表

　→もう少し書く場所を大きくするなど変更予定

・投薬方法

　（日勤）基本として、看護者2人で確認しながら投薬。（必要な場合は介護者も確認）

　（準夜）Nsが1人で投薬後、介護者がカート内確認。（投薬中、介護者は留守番）

＜作業報告・検討＞

・柳杭田　かつ子様～「放尿されている」「この紙はエイズです」と妄想に左右された言動目立って来ています。現実検討促していますが「それでも入っている」と話し、集中出来ずにいます。引き続き、現実検討促しながら、取り組み状況の確認行っていきます。

・菅井　浩子　　様～不調訴えあり、参加と不参加を繰り返しています。本日も「具合が悪い」と途中退席しています。本人の調子を見ながら、参加促してきます。

・中島　純子　　様～旦那様同席のカウンセリング実施後より、精神的な不調訴え決まれています。「死にたくなる」と話していたとの情報もある事から、所在確認及び取り組み状況を観察していきます。

・加賀谷　芙美子様～身体的不調訴えあり、途中退席と不参加を繰り返しています。本人の調子を見ながら参加促していきます。

・下口　政子　　様～本日より作業Aグループ導入となり、オリエンテーション実施しています。作業に対する拒否はなく、現時点での目標としては、作業場面に慣れる事としています。本日、本人より耳を塞ぎ「悪く言われる事がある。おかしい」との発言聞かれています。主治医より、被害的訴えある場合は無理に出席しなくても良いとの指示がありました。

＜田名部先生診察＞

・田端　テル　　様～本人より、頭がジリジリするとの訴え聞かれています。食事や服薬、睡眠確の保出来ている事から、経過観察していく事説明ありました。又、本人希望にてナパゲルン軟膏1本処方となっています。

・袴田　将志　　様～本人より夜間眠れない時もあるとの訴えある事から、11/12～11/26まで予測指示継続となっています。不眠時のハルラック（0.125）2T無くなった為、本日5回分（1回/日）処方となっています。年末に外出していく予定だと本人話していました。

・加賀谷　芙美子様～朝食後（10時頃）の血糖値が高い為、ヒューマリンRが昼食前4単位→5単位へ増量となっています。又、精神症状不安定さ見られる事からリスペリドン（精神神経用剤）（1）1T　1×朝食後　明日の朝のみ処方となっています。11/11　定期薬より内服調整しているとの事でした。予測指示は11/11～11/25まで継続となっています。

・菅原　信正　　様～本人より「夜間考え込み寝付けない」「思うように便が出ない」との訴えきかれ臨時薬処方となっています。

　　　　　　　　　　センナリド（下剤）　3T

　　　　　　　　　　ネルボン（催眠鎮静剤）（5）1T　　1×vds　7T

　　　　　　　　　　又、カップラーメンを食べたいとの訴え聞かれており、主治医より肝機能の数値が良くない為控えるよう説明がありました。チーズや惣菜パンなどは差し入れがある場合は過度に摂取しない限りは良いとの事です。

