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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＞

・受け持ち患者様の中間サマリーを9/20（火）までに作成し、提出して下さい。

・部署懇親会に出席したスタッフは、会費2,500円を今週の金曜日までに藤原JGMへ渡して下さい。

・本日、防災訓練を行っています。

・青仁会ふれあい秋祭りについて、参加とお小遣いとして500円を使用する事について9/6(火)までに御家族に確認してください。9/5(月)～9/9(金)までにＤｒ確認をしていきます。

・来週の皮膚科診察について、9/6(火)はなく、9/8(木)に北病棟と合同で行う事になっています。

・南Ａユニットから東Ｄユニットへの通行禁止について、肺結核の患者様が退院した事により、解除となっています。

・北病棟で１名退院予定の患者様があり、ベッドコントロールで中野渡鉄男様が候補に上がっています。9/2(金)の診察の際に主治医へ確認してください。

＜患者様連絡事項＞

・下栃棚　長良様～外泊についてですが、本人の勘違いもありましたが、9/3(土)～9/4(日)で外泊予定となっています。本人にも伝えてありますが、確認行為があった際には再度説明していきましょう。また、入院後初めての外泊となっています。注意事項などの説明をしていきましょう。

・鈴木　和則様～9/5(月)15:00～、家族面談の予定となっています。

＜注目患者様ケース検討＞

・菅野　勝利様～昨日、日勤と準夜帯で下半身の脱力感を訴えられていました。本日、脱力感や耳鳴りの訴え聞かれていますが、イライラ感の訴えは聞かれていません。先週より服薬調整を行っており、本日、診察の際に主治医へ情報提供しています。引き続き、血圧変動などの身体状況を確認し、精神症状（幻聴・妄想）による行動の変化の有無も含め観察を行っていきましょう。

・　坂　貢様　～本日、発熱なく経過されています。日中、徘徊や空笑見られていますが、奇異な行動はなく、他者とのトラブルなく過ごされています。午前中の作業で顔出しで病棟に帰ってくる事ありますが、しばらくすると作業室に行き、最後まで参加されています。風邪症状の確認をしながら、精神症状の変化について観察していきましょう。

・菅井　浩子様～昨日、空笑見られ棟内徘徊ありましたが、帰宅要求や外泊についての訴えは聞かれていません。本日、時折棟内での徘徊見られますが訴えなく、日課・プログラム拒否なく参加されています。スタッフに対して、攻撃的な口調や拒絶はなく経過されています。引き続き、所在確認と日課の取り組み状況の観察をしていきましょう。

・佐々木　淳様～時折、スタッフの介入に対して易怒的となる事があります、先週の診察にて服薬調整を行っていますので、引き続き精神症状の変化や日中の様子について観察していきましょう。また、服薬調整をすると歩行不安定となる方ですので、歩行状態の観察を行い、転倒がないよう注意していきましょう。

＜作業報告＞

・　坂　貢様　～発熱があり、２日間くらい顔出しで病棟に帰っていましたが、本日の作業は１度病棟に帰る事はあったが、スタッフが付き添う事で１０分くらい参加されていました。最近、１つの作業を続けて取り組む事が出来ずにいますが、介入する事で現在行っている作業を取り組まれています。

・菅井　浩子様～今週は自ら参加され取り組む事出来ています。ニヤツキや空笑見られていますが、とくに取り組み状況への影響はありません。

・阿部　文香様～ブラジャーをつけていますが、ホックをはずしている事があり、本人に直してもらっていますが、「きつい」と話されています。御家族へカップが付いているインナーを依頼していますが、まだ持参されていません。男性患者様の視線もありますので、逸脱行為についても注意して関わっていきましょう。

・菅野　勝利様～作業室まで来る事出来ていますが、不調の訴えあり、顔出しのみされています。現在、服薬調整中ですので、日課・プログラムは、体調にあわせ無理はさせないよう、参加を促していきましょう。

＜疎遠家族状況＞

・古館　正行様～Ｈ22.8.2に面会がありましたが、その後疎遠となっています。お盆外出泊の電話をした際に「８月末じゃないと面会に行けない」と話がありました。再度、連絡をしてください。

・中森　みや子様～Ｈ23.4.20手帳の手続きのため御家族と外出されていますが、その後より疎遠となっています。お盆外出泊の電話をした際に「本人が望むなら」と話しありますが、本人は「いらない」とお盆の外出泊をしていません。再度連絡し、面会に来ていただけるよう伝えてください。

・新井　圭次様～Ｈ22.10.18より疎遠となっています。御家族に連絡していますが、「９月じゃないと」と話がありました。様子をみて、再度連絡をしていきましょう。

＜服薬自己管理＞

・中森　みや子様～問題なく行う事出来ています。

・出河　攻様　～問題なく行う事出来ています。

・鈴木　和則様～服薬自己管理の話が出ています。受け持ち担当者は本人と話し合いを行い、検討してください。

＜川端Ｄｒ診察状況＞

・曽我　正子様～診察時、若干声高さあり、精神状態が上がってきている様子が見られています。気分の高揚や他者への干渉の有無など観察していきましょう。

・清水　秋男様～兄様に来院してもらい、退院についての話し合いを行ってからの退院を予定しています。兄様との日程調整を早めに行って下さい。

・山下　拓也様～体重変動あるため、体重測定を起床時・寝る前の２回測定してください。その際、前回の測定より変動が大きい場合は測り直しをかならず行って下さい。また、お小遣い帳のつけ方について、受け持ち担当者は主治医に直接確認しに来てくださいとの事です。

・菅野　勝利様～本人から脱力感などの訴えがあり、服薬調整を行っています。引き続き、精神症状の変化や日課の取り組み状況の確認をしてください。また、「足がフラフラする」との発言聞かれており、主治医から下肢トレーニングをするようにと指示がありました。佐々木淳様の歩行プログラムを参考に作成し、作業スタッフに確認してもらってください。

・戸賀沢　潔様～北病棟への移棟候補に上げてもよい主治医より話がありました。他に移棟する患者様がいなければの話なので、順位は最後との事です。

・切明　茂雄様～東病棟にいた際に金銭管理のため家計簿をつけるとの話しが出ており、シュミレーションをするようにと指示がありました。9/10頃の退院を予定しているため、退院に向けての準備していきましょう。

・江刺家　陽輝様～今後のロールプレイについて、本人よりやりたいと希望聞かれています。実際にロールプレイを行っていたスタッフが多い時に心理スタッフと相談し、実施するか検討してください。面会の際に、「衣類は自分で購入するようにと言われた」と本人が話しています。面会に立ち合ったスタッフに事実確認をし、衣類の購入について本人のお小遣いで購入するのか、その場合本人のお小遣いで足りるのか検討するようにと話がありました。

・阿部　文香様～睡眠チェック表への記入漏れが多く見られています。お互い声を掛け合い、忘れずに記入してください。

・佐々木　康子様～ご家族に電話や手紙がきて困っているのか確認し、困っているのであれば、実際に届いた手紙を持ってきていただけるよう伝えてください。また、電話券をいくら購入したか・いつ電話をかけたかが分かるよう一覧にして記入し、フォーカスにも記入してください。本人にもご家族に電話をかける際にはスタッフに声掛けするよう伝えていきましょう。

・佐々木　葉子様～抗酒剤の服用について、9/3(土)の外泊時に夫様と話し合ってくるよう伝えていますので、帰院時に確認してください。左眼けんの発赤軽減してきていますが持続しています。エルタシン軟膏を中止し、デルモゾールＧ軟膏を１日２回塗布してください、悪化してきた場合はスタッフへ話すよう伝えていきましょう。

・佐々木　淳様～先週服薬調整していますが、改善傾向みられないため、バチール(100)4Ｔ→バチール(100)2Ｔへ減薬となっています。引き続き、精神症状・日中の様子について観察していきましょう。

・川村　慶夫様～9/8(木)13:30～、地域復帰支援検討会を行います。13:20からプレミーティングが行えるよう準備しておいてください。次回の診察までに採血をしておくようにとの話があり、検査に依頼しています。

・植田　真理子様～9/7(水)15:10～地域復帰支援検討会を行います。15:00～プレミーティングが出来るよう準備をしてください。次回の診察までに採血をしておくようにとの話があり、検査に依頼しています。ご家族が来る際には家族勉強会など介入を行い、家族の不安なども聞いていくようにしてください。また、本人よりフラフラするとの発言聞かれており、睡眠薬を減薬しています。睡眠状況や日中の様子について観察していきましょう。

＜川端Ｄｒ担当患者様症例検討会＞

植田　真理子様の症例検討会を行っています。

症例検討会　実施報告　

	対象患者情報
	　植田　真理子　様　　　　40歳

病名：アルコール依存症・軽度知的障害　　入院形態：任意入院

	患者の希望
	・断酒が出来るようになる

	患者の

現在の経過について

（各職種）


	看護：現在、アルコールプログラム第Ⅲ期を実施中。プログラムの取り組みは良好。残食が続き、入院時に比べ8/22時点で-5㎏の減量。「食事の味付けが濃いから」と話されている。

睡眠は徐々にまとまった睡眠が取れる様になっている。

8/19より抗酒剤開始。

8/27退院前訪問指導実施。

家に舅がいる為、日中一緒の生活を送る事に抵抗があるとの事。

<退院後の生活について>

趣味のジグソーパズル、家事、散歩等をし、日曜日には夫とドライブに行くとの事。

<夫様が不安に感じている点について>

一人で部屋に籠っていまい、ストレスを溜め込まないか心配である。

<金銭の管理について>

本人には金銭は持たせないで、買い物は週に一回夫様と一緒に行く

<お酒の管理について>

鍵のかかる場所にまとめて置いており、鍵は夫様が所持している

<本人様が現在困っている事>

・今まで体力を付けようと常食を食べていたが、ご飯が食べにくいのでお粥にして欲しい

・他者が同じ事を何度も確認してきて困る

・AAへの交通手段について、バスの本数が少なく、夫様も夜間会議等がある時がある為、送迎が困難な時がある。

<8/28本人様との対話にて>

「リストカットは2回している。これは夫も知らない事」と話される。

2回目のリストカットの原因となったイライラの原因について

「今年の4月にお酒を飲んで、明け方男の人に襲われて…警察に言ったけど、お酒を飲んでいたし信用されなかった。婦警に言って検査したら男の人の体液が出てきた。事件にして欲しいと言ったら事件の裁判は子供全員に来てもらうが良いかと言われ、それは嫌だから事件として扱われなかった。今でも背後に男性に立たれると怖いし、寝ていても夢に出てきて朝泣いている事がある。夫はこの事を忘れろと言い手を握ってくれる」と話される。

	
	 PSW：子供の事を考えて、飲酒に至った経緯がある。

　　　　メールのやり取りはあるが、面会はしていない。

OT： 部屋に篭らないよう、気分転換の仕方を話し合う。

心理：感情を表に出せたことを評価している。

	主治医の治療方針


	・アルコール依存症治療プログラムの実施

・薬物療法

・自助グループの参加

	検討された

支援方針


	・退院後部屋に篭らないよう、日中活動できるボランティアについて検討していく。

・過去の暴行による恐怖感を持っている事に対し、プライバシーを守り、本人様の意向に沿いながら臨床心理士と相談し支援策を検討する。

	抽出された

問題点


	・自助グループへの参加は、交通手段の問題がある為、家族の協力が得られるか確認が必要である。

・子供達を引き取りたいと思うことがストレスになり、リストカットや再飲酒に至る可能性がある。

・夫様に毎日飲酒する習慣があり、飲酒欲求が出現してしまう恐れがある。（外泊中も夫様は飲酒されていた。）

・病棟の患者様とトラブルがあり感情的な対応をした事があった。

(心理では、今までの経過から、感情を表に出す事が出来ない傾向があったため、感情を表出出来たことを評価している)

・表出した感情の整理の仕方が上手く出来ない。

・現在体重45kg(やや痩せ気味)。標準体重は48kg。ＢＭＩ22



	今後の

看護計画


	・食事の摂取状況の観察。

・アルコールプログラムの内容を理解出来ているか、確認しながら行う。

・子供達の事をどう思っているか、特定のスタッフ中心に話題にし、ストレスを感じた時の対処の仕方を本人様と話し合う。

・ストレスを溜め込まずに上手に言葉にし家族やスタッフに相談できるよう支援する。

・シアナマイドの副作用について夫様へ説明する。

・夫様の禁酒意思の確認をする。禁酒できない場合の対処法について、夫様と検討をする。


