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出席者は記録者が印を付ける。出席できなかったスタッフは、記録を読んでから欄に署名（捺印）する事

＜連絡事項＞

· 法人研修　1/18　19　26　27　のいずれのグループワークに参加するか入力して下さい。

· アルコール関連問題研修会（　岩手県精神保健福祉センター　主催）の案内が盛田さんよりきています。病棟にメールに詳細は添付しています。参加希望の方は宮澤まで教えて下さい。

・1/16日より、東　志保さん　根城　紀子さん（介護福祉士　新入職員）が西病棟に配属になります。

・アルコールレポートは朝忘れずに心理まで提出して下さい。

＜患者様連絡事項＞

· 宮本　建蔵様　アスモロール１袋　処方となっています。

　　　　　　　　 早朝覚醒あることから、フルニトラゼパム1T　1×vds　3T処方となる。

　　　　　　　　　呂律不良については経過観察です。

· 津嶋　イチ子様　ナパゲルン軟膏1本処方となる。両腕の痛みの観察していきましょう。

· 袴田　将志様　　予測指示　不眠時　ベゲタミンA　1T　7回分処方となる。

· 種市　久子様　　拒薬時の予測指示（拒薬時はそのまま様子みる）本日より1/25まで

　　　　　　　　　　継続指示あり。

・田端　テル様　　PL飲みきり止め

・菅原　信正様　　PLのみきりとめ

・横山　耕生様　　歯痛あり、クラビット1T　1×夕　2T　夕～　のみきり止め　

　　　　　　　　　　　　　　ヨウエナック3T　3×nde　3T　夕～　処方となる。

　　　　　　　　　ジブレキサを減量してから、幻聴と、不安が強くなってレストランにもいけない、何かしてしまいそうな感じが少しだけどあると訴える。

　　　　　　　　　ジブレキサ（5）1T　1×夕

　　　　　　　　　ロンフルマン1T　

　　　　　　　　　フルニトラゼパム（2）1T　1×Vｄｓ　3T　追加処方となる。

・青木　紀子様　　兄より、心理検査の結果や作業療法の取りくみ状況等について

　　　　　　　　　又、本人の状態について確認したいと主治医との面談希望あり。

　　　　　　　　　11/18（月）11：00～の予定で家族に連絡をとっていますが、本日は

　　　　　　　　　れんらくがとれませんでした。引き続き連絡をお願いします。

＜OTから＞

・菅原　信正様　　パソコン作業から、皮細工へ作業内容変更しています。

　　　　　　　　　一人で集中できる作業を選びたがる傾向あり、他者との交流がもてない状況なので、皮細工を行ないながら他者との交流も持てるように

　　　　　　　　　作業内容を変更しています。

＜アルコールプログラム評価検討＞

・風穴　寅吉様　　1/11　PM　テキスト　「こんなにあるお酒が原因の病気」

　　　　　　　　　1/12　AM　テキスト　「家族を破壊するAL依存症」

　　　　　　　　　1/13　PM　テキスト　「致死性の病気治癒のないAL依存症」

　　　　　　　　　1/14　AM　ビデオ　　｢アルコール依存症からの回復｣

　　　　　　　　　1/15　PM　テキスト　「断酒すれば回復する病気」

　　　　　　　　　1/16　AM　SST

　　　　　　　　　1/17　AM　ビデオ　　　「アルコール依存症5」

・菅原　信正様　　1/12　PM　再飲酒を防ぐ方法（ミーティング）

　　　　　　　　　1/13　AM　プリント　「飲まない幸せを手にする方法」

　　　　　　　　　1/14　PM　ゼロの会　

　　　　　　　　　1/15　AM　退院後の生活のために（ミーティング）

　　　　　　　　　1/16　AM　SST　PM　ビデオ　「薬物依存は仲間と治す」

　　　　　　　　　1/17　AM　テレビドラマ　「溺れる人」

· 1/20　酒歴発表　16時～

· 1/22　家族勉強会　11：00～　Dr入ります。

　　　　　担当　高橋　事前に盛田さんと打ち合わせしてください。

1/23　退院予定

　　

＜田名部Dr診察＞

· 加賀谷　芙美子様　血糖値安定している。腕時計を購入する為に外出希望(スタッフ同　　　　　　　　　伴)の許可がDｒよりあり。今後日時を決めていく。

· 中森　みや子様　　本人の退院希望は変わらず。今後、弟様との面談もしていく必要あ　　　　　　　　　る。又、田韻語の住居にもスタッフ同伴で行き状況を確認する必要　　　　　　　　　あり。4月以降の予定となる。

· 林　田鶴子様　　　本人は退院について前向きである。今後弟様との相談をしていく事　　　　　　　　　とする。面会の際、弟様に今後についての確認をしていく。

　　　　　　　　　　　面会についたスタッフは退院について、今後についてどのように考えているか弟様に確認して下さい。

　

· 袴田　将志様　リスパダールからロナセンに変えてから不眠時薬服用回数が増えてい　　　　　　　る事から、本日夕よりロナセン増量となる。

　　　　　　　　　ロナセン　1T×夕　9T　　（次回より定期となる）

＜転入患者様の情報＞

生駒　哮様（69)

　主病名　　統合失調症

　入院形態　医療保護入院

　主治医　　安ヶ平Dr　

　当院2回目の入院

平成21年10月17日より通院を中断。不穏行為、独語、空笑などの症状が目立

つようになり家族対応困難、精神症状悪化し平成21年12月28日東病棟Ａユニットへ医

療保護入院となる。

入院後服薬調整となり、拒薬はなく服用出来ている。空笑みられるが、妄想など異常

体験に左右された行動はなく、夜間の睡眠も確保出来ている。

症状好転化の為、12月30日東病棟Ｂユニットへ移動となる。移動後も状態安定し　

ており他者とのトラブルなく経過している。1月8日より作業療法、リハプロ導　　

入となっている。

1/5　背部に湿疹あり、皮膚科診察受けている。院外の皮膚科受診についてもご家族は

OKしているが、スタッフ同伴を希望している。

明日、安が平Drへ確認して下さい。

買物カード無し。私物発注で買物をしているそうです。

情報シートに、その他の情報があるので確認して下さい。

田名部　浩平様（31)

    主病名:統合失調症　　　　　　　　　　　　　

　　入院形態:医療保護入院　　　　　　　　　　　　　

　　主治医:川端Dr

　　1回目の入院

平成21年6月10日入院後は症状安定し、北病棟へ移動となったが、直後に

離院があり東病棟へ戻っている。その後も病状の問題のないことから、

Ｈ21.11.17に西病棟Bユニットへ移動となっている。　

H21.11.27 準夜帯で就床前薬の拒否あり、「もう治りました」等発言し、

眼光の鋭さ見られている。その後、訪室したスタッフへ突然殴りかかろうと

する事あり。男性スタッフ4名で対応しているが、応じる事無く興奮続いている。

主治医へ上記の内容報告し、西Bユニットから東A終日隔離となっている。

　終日隔離後は、隔離前同様の独語やにやつきが見られている。スタッフ

介入時の対応は素っ気なさあるが、不穏行動はない。、H21.11.30診察後

16：15終日隔離解除となる。

その後は、プログラムにも出席でき、安定した療養生活は続けられて

いる。突発的な粗暴行為に注意し生活リズムの安定、落ち着いて過ごせるように

関わっていきましょう。

