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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＞

・本日より、入院時の入院診療録作成はPSWへ移行されます。入院時は入院診療録の作成を外した通常の受け入れを行って下さい。

・日常生活支援評価表、ＳＳＴ個人記録の総括を記入し、6/5（金）までに提出して下さい。
　また、日常生活支援評価表記入に関しては、毎週金曜日に業務分担でリハプロについたスタッフが入力する事としていましたが、５月分より各受け持ち担当スタッフで入力する事にします。

・Ｂユニット女子トイレレバーの水漏れ（手前から２つ目の個室）の修繕が完了しています。

・洗濯業務についたスタッフはリネン庫より西病棟の衣類全てを病棟へ運んでから仕分けるようにして下さい。

＜患者様連絡事項＞

・上野　千奈津様～本日Ｂユニット30号室からＡユニット43号室へ療養環境変更しています。

・夏坂　浩美様～右眼の充血あり、ＡＺ点眼液１本処方となっています。
＜要注目患者様ケース検討＞

・松川　順子様～半袖の上にジャケットを着る、１日に衣類を何度も交換する、夜間中途覚醒し突然ベットの上に衣類を広げ始める等、行動のまとまりの無さは変わらず見られています。自室内も乱雑であり、セルフケアレベルの低下も見られています。主治医へ状態報告し、今後の治療方針を確認すると共に、本人への関わり方について検討していきましょう。

・長谷川　陽一様～先週末より買い物カード解約をしきりに要求し、スタッフに勝手にカードを使われている等の被害妄想も聞かれています。都度対応し説明していますが理解乏しく、スタッフを替えては同様の訴え繰り返しています。現在一時的に詰所にてカードを保管している状況です。私物発注伝票の使用が多く浪費傾向にあった為、わざとカードを作成したという経緯がある方なので、再度本人の意思を確認していく事としています。

・川井　芳子様～変わらず幻聴活発であり、「お父さんが来ているからドアを開けて欲し

い。」等の要求頻回に聞かれています。本人の要求に応じ、寄り添った

介入をする事で状態が落ち着く事もありますので、状況を見ながら実施

し、観察していきましょう。

・金山　辰巳様～本日昼食後薬服用時にコップへの吐薬見られています。薬が水に溶け易　　　　　　　　

い為、コップの水も全て飲んで頂いています。確実に服用は出来てはいますが、本来の服用方法ではない為、効力を発揮出来ていない可能性もあります。現在処方されている臨時薬の必要性も全く理解していない為、服薬の際は都度必要性や効能等を説明し、理解した上で服用して頂く様努めていきましょう。

＜中野Ｄｒ診察＞

・石橋　公美子様～体力向上目的の為、リハビリテーションプログラムとＳＳＴを早急に導入する様指示あります。リハプロは明日から実施、ＳＳＴは6/3（土）見学としています。臨時薬のリフレックスが処方中止となり、他同内容にて７日分処方となっています。次回夫様の面会時、外出をすすめる様指示があります。
・藤井　孝蔵様～左足第１趾の陥入爪が改善傾向にある為、本日で処置終了となっています。右足の爪が肥厚・変形し、第２～３趾は裏に回って足の指に食い込んでおり、第２～５趾は第１関節が足底側に向かって曲がったまま拘縮している為、足浴・テーピングを検討する様にとの指示あり。また、第２趾の第２関節にタコが出来ている為、スピール膏貼付（月・木曜日）の指示があります。
・芦口　道則様～エックスファージ服用してから血圧が改善傾向にあります。通院・服薬継続の必要性を説明しており、表面上は納得しています。通院費公費負担の利用について確認すると、本人も希望されています。眠剤は続けて服用したいとの要望あり、臨時薬が同内容にて７日分継続処方となっています。
＜症例検討会＞

芦口　道則様（44）

主病名：双極性障害　　身体合併症：歯槽膿漏　　入院年月日：平成27年4月22日

入院形態：任意入院　　主治医：伊藤Ｄｒ　　　　退院予定日：３ヶ月以内
症状：抑うつ気分、意欲活動性の低下、不安、焦燥、食欲低下、幻視、体感幻覚による睡眠障害、頭痛、眩暈、発汗等。
検討事項・問題点：♯退院への焦り

→「家のローンを返さなければいけない」

　　　　　　　　　♯治療と服薬の継続

　　　　　　　　　　→退院後、服薬が不規則になる可能性がある
　　　　　　　　　♯自己の病状管理

　　　　　　　　　　→再発サインについての認識程度

　　　　　　　　　♯家族関係　

　　　　　　　　　　→「元々口調が荒くて口うるさい。躁状態の時には更に叫んだり物を投げつける」と妻様は恐怖心がある。「子供が大きくなってからは、子供の言う事は聞く」長男様は青森市在住。次男様は同居。妻様も就労している為、日中は家族が不在。

今後の支援：・自宅退院

　　　　　　　→退院前訪問指導実施

　　　　　　・仕事、就労

　　　　　　　→本人「仕事が見つかったら地元で働きたい。」
　　　　　　　　妻様「出稼ぎ先は（本人を）待っていてくれると言っている。」

　　　　　　　　本人の兄弟は出稼ぎ先の千葉県在住であるが、病識も乏しい為、治療を

中断してしまう可能性が大きい。

　　　　　　・疾病教室の実施

　　　　　　　→心理検査の結果、理解力が低い為、家族が同席した方が良い。妻様より　　　　　　　

　　　　　　　　も息子様の言う事を聞く傾向にある為、同居する次男様に同席して頂くのが好ましい。せっかちであり、話を全て聞く前に自分で解釈し終えてしまう為、前置きして説明したり、難しい言葉は噛み砕く、自覚している問題から話を広げていく等の配慮が必要。
　　　　　　・外出泊訓練

　　　　　　・訪問看護導入

　　　　　　　→五福は事業所人数の関係と訪問圏外と言う事から困難との返答あり。

　　　　　　・精神障害者保健福祉手帳の申請

　　　　　　　→妻様は希望している。6/3（水）15：00以降にＰＳＷから妻様と本人へ説明し、意志を確認する予定。
