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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）

＜患者連絡事項＞

・風邪症状を訴える患者様が増えてきています。訴えが聞かれた際には、症状やバイタルサインの確認をしていきましょう。

・多田　うめ様～鼻汁の訴え聞かれ、本日の昼より葛根湯（漢方製剤）3×3日分　食前で処方となっています。風邪症状の訴えについて確認してください。

・川村　幸子様～鼻汁など風邪症状の訴え継続して聞かれており、PL(3.0)（総合感冒薬）が本日の夕より２日分処方となっています。引き続き、風邪症状の訴えについて確認してください。本日、10：00～17：00まで外出となっています。帰院後、外出時の状況について確認してください。また、三浦PSWがご家族と話しがしたいと話している為、帰院時に連絡してください。

・中森　みや子様～頭痛や吐き気などの訴え聞かれており、本日の朝より、ロキソプロフィンNa（10）（消炎鎮痛剤）3T 3×ndE ２日分処方となっています。身体不調の訴えについて確認しバイタルサイン測定を継続してください。

・宮澤　啓様　～昨日、診察を行っています。主治医より、帰院時に外泊中の様子についてご家族に確認し、大丈夫であれば3/15（木）に退院予定との指示が出ています。退院時間については帰院時に確認してください。初外来は3/28（水）か3/29（木）の予定となります。退院時処方については、医事チームで印刷している定期処方の用紙を準備して処方をもらってください。

・切明　茂雄様～訪室した際に、薬を3T抜いているのを発見しています。リフレックス（精神神経用剤）を3/6（火）の就床前薬で1T、3/7（水）の就床前薬で2T抜いたとの事です。介入したスタッフに対し、「目が痛くて」「寝つき悪くて」と違う理由を話しています。服薬の自己調整する事で調子を崩す原因である旨を指導しています。主治医へ情報提供し、様子観察を行い、該当日時の状況の検証と今後な服薬の徹底の指示がありました。今月での退院を予定している患者様ですので、服薬指導をおこなっていきましょう。

＜要注目患者様ケース検討＞

・佐々木　淳様～前傾姿勢での突進歩行継続して見られていますが、転倒はなく、声掛けに立ち止まる事できています。声掛けに対して不機嫌となる事はありません。引き続き、歩行状態の観察を行い、必要に応じて介入していきましょう。

・坂　貢　様～　昨日、他者からの干渉に対し易怒的となる事がありました。本日はトラブルありませんが、顔つきの悪さあり、身体不調の訴えが聞かれています。3/6（火）の作業の際に「これは山口組の紋章だ」話している事がありました。作業スタッフが指示した事を守れておらず集中できていない様子伺えています。引き続き、訴えがあった際には傾聴し、他者とのトラブルがないよう注意していきましょう。

・中川原　義雄様～昨日の診察にて、精神症状悪化の為、リントン(精神神経用剤) (3) 2T　2×朝・夕、レボトミン(精神神経用剤)(50)　1T　1×就床前　7日分処方となっています。また、気分高揚・他者への干渉や命令口調見られており、3/7（水）14：00にリントン(精神神経用剤)(5)1A筋注してます。深夜帯では休む事出来ていますが、他者への干渉見られています。増薬となった事により、臥床傾向・歩行時のふらつきがありますので、起立時などの転倒を注意し、本人に休養を促していきましょう。また、現在の精神状態では自制を促すのが困難な様子伺えていますので、トラブルの際には、相手側に距離を置くよう伝えてください。

・大石　清志様～3/6（火）東病棟から西病棟に転入しています。自室にて経過されており、他者との交流はあまり見られていません。夜間は中途覚醒ありますが、せん妄はなく休む事出来ています。他者に対して易怒的な様子は見られていません。作業導入について、来週の診察にて確認する予定です。

・曽我　正子様～来詰され、スタッフへの話し掛け見られています。まとまりなく話しされ、表情の硬さも見らえています。本日の深夜帯で尿失禁があり、汚した衣類を脱ぎ捨てている事がありました。他者への干渉は見られず、トラブルはなく経過されています。引き続き、他者とのトラブルに注意し、夜間の歩行状態も注意して観察していきましょう。

＜作業報告＞

・中川原　義雄様～作業を昨日は欠席し、本日は途中退席されています。作業へ参加する際、立ち歩きが多く見らえています。3/6（火）に作業時にはターゲットを決め、怒鳴る事もありました。介入しますが、自制せず、行動に移せずにいます。自分で行動のコントロールの出来ない場合には病棟で作業を行ってもらってください。また、作業に参加した際には自身の行動について振り返りを促していきます。

・曽我　正子様～作業能力の低下が見られています。精神状態が悪いと作品にも表れる方で、本人から「具合が悪い」と話しています。精神状態の変化に注意しながら介入をおこなっていきます。

・伊勢田　義斉様～3/6（火）他者より怒鳴られる事あり、3/7（水）は作業を欠席しています。本日は拒否なく参加されています。イライラする際は自分なりに工夫して過ごしているため、イライラの訴えがあった際には、無理をせず病棟で作業を取り組んでもらってください。

・切明　茂雄様～主治医より、退院してから自宅で行える作業を考えるようにと指示があったとの事で、本人と話しを行い、日常生活について確認をしています。日課以外はほとんど臥床している事が多く、移動はオートバイクが多く、雨天時は銭湯にも行かないとの事です。いろんな作業を提案しますが、今いち気の乗らない様子が伺えていました。作業種目を検討し、本人にどのような物なら取り組めるのか確認しながら決めていきます。

＜川端Dr診察＞

・江刺家　陽輝様～本人様よりゲーム無しでは友人関係を築く事が出来ない。衝動を起こそうとするもう一人の自分が出てくると訴えられています。主治医よりゲームはあくまでも娯楽であり日課では無い事を説明。ゲームをしない日(本人様が決める)を2日作る事でゲーム許可となっています

・曽我　正子様～「調子が悪い。叫んだり、落ち込んだりする」と話され叫んだ理由について「憎しみがこみ上げて…何もしてないのに正子　正子って…お菓子ですが…」内容まとまり無く話されています。本日より内服薬調整しています。また、GAFが病状悪化の為、15→10へ変更となっています。

・宮本　建蔵様～便が緩いとの訴えあり、カマ(下剤)中止となっています。また本人様より内服薬の説明を受けたいとの希望聞かれていますので、主治医より薬剤師から説明を受ける様指示受けています。
・佐々木　淳様～夜間下肢の脱力が時折見られる為、ジプレキサ（精神神経用剤）10㎎→0㎎へ減薬となっています。
・戸賀沢　潔様～睡眠チェック表の漏れがあります。漏れなく記録して下さい。

・山下　拓也様～歯磨き指導をした際は、記録に残して下さい。

・切明　茂雄様～主治医より内服薬を自己調整していた事について「今後調子が悪いと感じたら自己判断で調整しないように」説明を受けています。

本人様より「頭がボーっとする。立ちくらみがある」等の訴えあり内服　薬調整となっています。

＜症例検討会＞

・伊勢田義斉様の症例検討会を行っています。

