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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）

＜患者様連絡事項＞

・畑山　幸子様～臨時薬7日分本日夕から処方となっています。

　　　　　　　　①ディオバン(40)1T　　　　　1×朝後

　　　　　　　　②アモキサン(25)3C　　　　　3×ndE

　　　　　　　　③フルニトラゼパム(2)1T

　　　　　　　　　ファモチジン(20)1T

　　　　　　　　　センナリド2T

　　　　　　　　　リジオミール(25)1T

　　　　　　　　　ロンフルマン(0.25)1T　　　1×vds

　　　　　　　　④ジェイゾロフト(25)2T　　　1×夕後　　

本日の準夜にて、夫様へ家族面談について連絡をお願いします。

　　　　　　　　1/17(火)・19(木)・20(金)の午前中、都合の良い日をうかがって下さい。（携帯へ連絡して下さい。）

＜要注目患者様ケース検討＞

・畑山　幸子様～昨日夫様の面会後、夫様の腕にすがり「病室に戻りたくない」と泣いています。不眠が続いている事などを話されていますが徐々に落ち着きを取り戻しています。深夜帯は朝まで休まれ訴えなく日課行っています。プログラムも拒否なく最後まで参加し自らスタッフへ訴えてくる事はありません。本人様から訴えがあった際は傾聴し、夜間の睡眠状況、日課・プログラムの取り組み状況の観察を行っていきましょう。

・曽我　正子様～他者への干渉や指示的口調となる事、話を切り上げられず気分の高揚見られる事から昨日増薬となっています。夜間はトイレ覚醒みられるもすぐに再入床されています。朝まで休まれ起床後は日課を行いその後は自室にて過ごされています。日中は拒否なく作業へ参加し最後まで落ち着いて取り組む事できています。他者への干渉やトラブルはみられていません。引き続き他者とのトラブルに注意し精神症状の観察を行っていきましょう。

＜高橋Ns担当患者様評価検討＞

・宮澤　啓様

＃1．食欲低下あり。体重の減少が見られる。

→　入院当初の体重62㎏。当初3食のうち1食のみの摂取だったが最近では

2～3食摂取出きている。体重減少はない。引き続き摂取状況を確認して

いく事としている。

＃2．金銭に対する不安が強く自殺企図に注意する必要がある。

　　　　→　危険行為・自殺企図は入院後なし。落ち着いて過ごす事出来ている。引き

続き危険行為・自殺企図がないか、本人の行動・言動を注意して観察していく。

＜レク活動評価・検討＞

・新しいプログラム内容（体内時計）については事前に担当スタッフから伝えておく必要

があった。他は問題なく行っています。

