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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＞

・第9回院内研修の出欠について

各自確認をお願いします。訂正ある場合は、2/20（月）迄に松橋SGMまでお願いします。
・呂Dr診察しています。（田名部浩平様、大釜万知様、山田隆雄様、井上和美様、中野渡鉄男様）

　処方等の指示はありません。

・西病棟上倉庫について

西病棟上の倉庫の整理を行います。倉庫内の物を全て体育館に一度出して、廃棄する物、これから使用する物を区別します。2/17（金）～2/19（日）迄に、廃棄してはならない物は、違う場所に移すか、体育館に敷いているブルーシートへメモを付けて事前に出して下さい。
　
・リハビリテーションプログラムについて

　西病棟上倉庫の整理に伴い、2/17～2/29まで体育館使用不可となります。リハプロ担当スタッフが内容検討していきますので、決まり次第お知らせ致します。又、作業誘導時の際は、転倒に注意していきましょう。

・心電図定期検査13名実施しています。

＜患者様連絡事項＞

・林　田鶴子様～嗄声あり、本人より内服薬の希望聞かれた為、田名部Drへ報告しています。

本日の昼より　PL（総合感冒薬）3.0ｇ　3×ndE　3日分臨時処方となっています。

・菊地　明子様～サンコバ点眼液1本処方となっています。

・中居　松男様～2/21（火）松尾歯科受診目的の外出願を主治医へ提出しています。

＜注目患者様＞

・井上　和美様～今後の方向性について、以前本人より「一生病院にいる」と話されていましたが、本日は「妹の所に行く」「最近は調子が良い」と話され、以前と発言内容が変化しています。病状の確認・観察を行うと共に、今後の生活設定への援助を

　　　　　　　　検討していきましょう。

・稲垣　恵利子様～表情の冴えなさ見られるも、荷物が届いている等の確認行動なく経過しています。昼食の際、時間前にレストランへ移動している事ある為、所在確認をしていきましょう。又、本日の活動時、衣装ケースから衣類を挟めた状態で出している事や金銭管理の確認の際に他者を待つ事が出来ない様子見られています。日課・プログラムの取り組み状況や睡眠状況を観察・確認していきましょう。又、所在確認も行いましょう。

・金沢　洋子様～他者トラブルなく落ち着いて経過されています。昨日、耳を塞ぐ様子見られている為、幻聴の有無について観察・確認をしていきましょう。又、各プログラムの取り組み状況や睡眠状況の観察・確認も併せて行っていきましょう。

・菊地　明子様～各プログラム参加する事出来ており、余暇時間も離床して過ごされています。

　　　　　　　　日課・プログラムの取り組み状況や不安感や気分変動についての観察・確認をしていきましょう。

＜皮膚科診察＞

・変更ありません。

＜服薬状況＞

・大釜　万知様～1週間服薬自己管理実施していますが、服薬を間違えて持参する事なく経過しています。時折チェック忘れあり、本人気付く事もあるも、スタッフ声掛け要している事多く見られています。

・中野渡　鉄男様～1週間服薬自己管理実施していますが、服薬を間違えて持参する事なく経過しています。自己管理能力の維持できるよう関わっていきましょう。

・田野端　忠夫様～北病棟へ転棟後、環境に馴れてきた様子見られています。本人と話し合い、自己管理導入について検討していきましょう。

・田名部　浩平様～現在3・4日服薬自己管理実施していますが、服薬を間違えて持参する事なく経過しています。本人と話し合い、1週間服薬自己管理導入を検討していきましょう。

・古川　富蔵様～本人より服薬自己管理に対し拒否的発言聞かれているも、外泊中の服薬管理問題なく行えています。本人と話し合い、服薬自己管理について検討していきましょう。

＜安ヶ平Drケースカンファ・診察＞

・津嶋　イチ子様～主治医より、母様が入院している事については、本人へ伝えないようにと指示受けています。

・十日市　利喜様～排便コントロール目的の為、シンラック2本処方となっています。排便状況の観察をしていきましょう。

・中居　松男様～本人より「痰が出て困る」と話され、本日夕から　ムコキール（去たん剤）（15）3T　3×1　3日分処方となっています。

・上村　みわ様～口内炎について、主治医より見せて欲しいと言われるが「嫌です」と話されています。食事形態「主食粥・キザミ」⇒「主食粥・常菜」へ本日夕より変更となります。又、「昨日退院だったって、退院ですか」と話されていた為、発言内容に注意して所在確認をしていきましょう。

・三上　勇様～主治医より、「みやこちょう」からの連絡がきていないかの問いに「きてません。」「年内にはくると思います。来年って事はないと思う。」と話されています。日課・プログラムの取り組み状況や異常体験に左右された言動について観察・確認していきましょう。

＜症例検討＞

大上　なみ様（61）　主病名：統合失調症

保護者：奥山　林蔵（兄）

医師方針：薬物治療により、症状の安定を図る。

看護方針：生活能力維持、今後の方向性を明確にしていく。

本人希望：病気が治ったので、家に帰りたい。

ご家族希望：本人の面倒が見れないので、施設へ入所して欲しい。

【今後必要と考えられる支援】

◎日常生活面（IADLの維持）

・肉が食べられない為、代用品を摂っている。

　・保清を保つ（丁寧に出来るよう指導）

　・マナーを守る（トイレ使用・義歯の扱い・入浴順番）
　・余暇の過ごし方。
・貯金目的の為、今後は金融機関を利用する予定。
◎身体面

　・脱肛がある（肛門部の保清状況・排便状況・出血・疼痛の有無）
　・両下肢の浮腫（毎月初めに計測実施・水分制限・体重増加・排泄状況）
　・咳き込みが続く傾向あり、薬（漢方薬）に依存傾向。
◎精神面

　・病識や服薬の必要性が乏しい（個別の疾病教室を実施）
・時折、同室者との口論あり（言い返し、自制出来ている）
・妄想が内在している。
◎家族関係
　・義姉様の負担が重い（夫が入退院を繰り返し、車椅子生活と姑が施設入所中で面倒をみている。義理様も身体が弱く、病院へ通院している）
・お盆や正月外泊が出来ない。

※今後の方向性について、主治医・ご家族・スタッフ・PSWと面談をしていき明確にしていく。






















