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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）
＜連絡事項＞

・全体連絡会議の掲示について～記録係りとなったスタッフは、AOM決裁後、自身で掲示物の更新を行ってください。古いものに関しては、AOMのデスクに提出して下さい。診療・看護・コメ部門の会議録としての管理となりますので、庶務などに問い合わせる事のないようにしてください。
＜患者様連絡事項＞

・中村　るみ子様～本日、13：00～4/19(金)15：00御家族様同伴にて、外泊へと行かれています。帰院時は御家族様より、服薬・外泊の様子を伺って下さい。4/30(火)10：00退院予定とのことで、御家族様よりお話がありました。退院に向けて進めて下さい。
・新井　圭次様～17:00外泊より帰院後、再び御家族様(妹様)同伴にて、本日～4/22(日)17：00まで外泊予定となっています。外泊へと行かれる際は、出金伝票を提出していますので、忘れずに医事へ寄って下さい。また、忘れ物のないよう、御家族様へ渡して下さい。
・川井　尚子様～症状落ち着いた為、FK散(胃腸薬)飲み切り止めとなっています。引き続き、状態観察を行って下さい。
・木村　ミワ様～痰絡み・発熱見られ、ムコキール(去痰剤)・PL顆粒(総合感冒薬)が本日の夕まで処方となっています。症状の観察を行い、4/19(金)主治医へ状態報告し指示を仰いで下さい。
・角　光雄様～本日、夕～臨時薬1日分(夕・就床前薬のみ)処方となっています。4/19(金)

朝～他科薬から当院処方に切り替えになる物と合わせ、7日分処方となって

います。状態観察を行って下さい。
・大久保　恵様～4/19(金)東B→西Bへ転入予定となっています。
＜要注目患者様連絡事項＞
・工藤　綾子様～昨日の夕食は、主食・副食供全量摂取されています。エンシュアリキッドも拒否なく飲用されています。本人様より、「そろそろ、御飯にしてもらいたいです」との希望聞かれ、本日の夕～パンから御飯に食事変更と4/19朝よりエンシュアリキッド継続となっています。引き続き、食事摂取量の確認を行って下さい。
・平野　稔様～昨日、14：30東B→西B26号室へと転入になっています。他者交流も見られ、落ち着いて過ごされています。転入直後の為、環境変化に伴う気分の高揚さや口数の多さ・日課のリズムの崩れ等、確認・観察を行って下さい。4/19(金)10：00～17：00外出訓練目的にて、御家族様付き添いにての外出希望きかれ、主治医より許可となっています。
ランソプラゾール(消化性潰瘍用剤)　1×vds/4T本日より処方となっています。

＜川端Dr診察＞

・山下　拓也様～他者との物のやりとりはしないよう指導を受けています。
本日、夕～レボトミン(50)(精神神経用剤)→(150)に増薬となっています。副作用に注意するよう指示が出ています。観察・確認を行って下さい。
・宮本　建蔵様～夕方になると幻聴が強くあるとの訴えあり、ジプレキサ(10)　2T　1×ndE(夕)→2×ndE(朝・夕)へ変更となっています。幻聴の有無を確認して下さい。
・江刺家　陽輝様～友人とのトラブルについて相談する相手を選んで(友人ではなくスタッフへする等)するよう指導を受け、「そうですね」と納得されています。
・種本　福松様～自宅退院に向けて、進めて行くこととなっています。
・高阪　博英様～本日、14：00～家族ミーティングを実施しています。背部湿疹がある為、オイラックスH軟膏(鎮痒・消炎剤)　1本処方となっています。湿疹の状態観察を行って下さい。
＜患者様転入情報＞
氏名：平野　稔様（51）　病名：躁うつ病　　主治医：田名部Dr　

入院形態：医療保護　　受持ち担当：清川Ns・鳥谷部CW
S54年4月(18歳)頃、活動性の過多、不眠等の症状が出現。症状の再燃により、以後精神科病院へ計14回の入院歴がある。H24.6.2、元職場の上司宅へ行き、「殺す」「火を点ける」等と威嚇し、八戸警察署に逮捕・拘留。25条(検察官通報)により措置診察行い、要措置と判定。H24.6.25当院へ措置入院。入院時は情動の変化が著しく、被刺激性が強まり、他者に対して攻撃的となっていた。興奮等による隔離室入室、自殺企図による身体拘束の経過がある。H24.11.7症状鎮静好転化し終日隔離解除後は、多弁、気分変動はなく、作業療法やリハビリテーションプログラムの取り組みも安定。H24.12.14にBユニットへ移動。食事、服薬、睡眠は問題なく、作業療法、リハビリテーションプログラム、ＳＳＴへの参加もできている。周囲に影響される事なく精神症状の悪化なく安定。Ｈ25.415措置解除、任意入院へ入院形態を切り替える。服薬指導、金銭管理の指導を継続することについて本人了解済み。本日、14:30症状沈静好転化にて西病棟Bユニットへ転入となる。オリエンテーション理解良好。不明な点はスタッフへ確認できている。環境変更に伴う気分の変動に注意し、退院後の自宅での生活環境を整える為、服薬指導、金銭管理の指導を行い、外泊訓練・社会資源のサービス利用等、計画的に進めていく。

