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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＞

・管理日誌ですが、産休中のスタッフの名前が記載してあったり、スタッフの名前に間違えがある事があります。間違えがないかを確認してから、回覧や印刷をしてください。

＜患者様連絡事項＞

・羽立　和子様～6/4（金）の尿検査の結果、白血球４＋、亜硝酸塩２＋と出ていたため、クラビットが処方されていましたが、本日の夕までとなります。主治医より、6/10（木）再度尿検査の指示が出ていますので、忘れずに実施してください。

・木村　義重様～本人希望により、シンラック液１本処方となっています。引き続き、排便状況の確認をしていきましょう。

・石橋　正志様～診察時に6/5（土）の夜から左下肢に疼痛があると訴えており、6/8（火）家族と一緒に田名部整形外科に受診されています。受診の結果、左腓腹筋部損傷との診断を受け。３週間ほどのシーネ固定必要との事で、１週間に１度受診をしてほしいとの事。主治医へ情報提供をしています。病棟ではアスモロールで対応していく事とし、なくなり次第処方をもらってください。

＜安ヶ平Dr診察状況＞

・出河　攻様～陰のう水腫により、本日の夕食後より、セフジトレン（100）３T、ダーゼン（10）３T（抗菌剤、抗生剤） 3×1/７日分 継続処方となっています。

・中島　純子様～診察の際に、肩こりを訴えており、リンプラール ３T（鎮けい剤）　3×ndE ７日分 臨時処方となっています。

＜盛田ＣＰから＞

・高阪　英博様～アルコール依存症治療プログラムについて、次回の外出泊について、家族と相談してきたとの事で、本人から直接担当スタッフに話すとの事です。今回、6/7（月）8（火）に外泊訓練となっており、6/8（火）のプログラムについてまだ実施していないため、6/12（土）に実施する予定となっています。6/13（日）については自己学習という事で、酒歴発表の原稿作りを行う事としています。また、6/23（水）退院予定となっており、退院前に家族ミーティングを行いたいと考えています。本人から妹様に確認していただき、良ければ盛田CP・病棟スタッフ・家族で14：00～行っていきます。

・梅木　奏利様～プログラム時の振り返りでは、「今度こそはとの決心は固いが、またスリップしたらどうしよう」と不安を話しています。余暇時は他者との交流はあまり見られず、以前の入院より自分の事を打ち明けなくなった様子が伺えています。今週、盛田ＣＰが振り返りとして話をする予定となっています。

・源波　明美様～主治医の指示にて、ＷＩＡＳ－Ｒをとるようにとの指示が出ており、6/10（木）の午前中に実施する予定となっています。

＜学術進行状況・介護＞

・散策プログラム～企画書の許可は出ており、対象患者様の主治医からも許可をもらっています。6/16（水）担当者で集まり、話し合いをしていく予定です。

・歩行プログラム～現在、本人の病状・状態に合わせてプログラムを作成中です。作成後、主治医に報告予定としています。

＜転入患者様情報＞

・江刺家　陽輝様（17）　　病　名：統合失調症、広汎性発達障害

　　　　　　　　　　　　　入院形態：任意入院（5回目）

主治医　:川端Ｄｒ　　担当：小笠原Ns・山田CW

＜入院までの経過＞

 4歳頃から粗暴的な行動が見られる。12歳頃からは、刃物で手首を切ろうとすることがあった。H17年夏頃より、自分の拳を壁に打ちつけることや、幻聴などの訴えがあり、7.12.12当院初診。症状は動揺的であり、当院へは計4回の入院歴がある。H21.7.25退院後は自宅療養となり、当院への通院・デイケア通所を継続。睡眠状況は不安定で、落ち着かない様子が続いており、同年8月15日、自傷行為、苛々感を訴え家族に対する暴力行為が目立っていた為、家族が入院治療を希望し、H21.8.25当院5回目の入院となる。

＜入院後の経過＞

 平成22年4月25日母との面会後管理棟3階から飛び降り自殺をはかり北病棟より東病棟合併症室へ転入となる。バイタルサインの異常はないが、冴えない様子や気分の不安定さみられていた。5月31日東Bユニットへ転室。病棟日課は問題なく取り組むこと出来ているが、周囲との交流の中で特定患者様を気にかけていることあり就床に時間を要するなど影響がでていた。6月7日主治医へ現状報告。療養環境変更しリハビリを続けていくよう指示あり、本日14:00西病棟Bユニットへ移動となる。

＜転入後の様子・今後の対応＞

転入後は、自ら身辺整理を行い、オリエンテーション時も理解良好で、スタッフ対応穏やかです。今後の対応として、他者との交流状況・精神症状・夜間の睡眠状況の観察を行い、危険行為の無いよう介入していく。また、生活リズムを整え、継続していけるよう関わりを持っていく。

ゲーム使用時間：午前中→OT・活動後～11：45まで

　　　　　　　　　午後　→16：30～17：45まで

　皮膚科について：爪周囲炎について、改善が認められない為、主治医より他科受診をスタッフ付き添いで進めるようコメントあり。家族から了解得ている。

　洗濯について、本人と確認していますが、おこずかい内で洗剤購入するとの事でしたの

で、毎月のおこずかい状況の観察お願いします。もし間に合わなくなるようであれば保

護者へ連絡して行く事としています。

