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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＞

・ベッドコントロールについて

　西病棟からの今後の候補として佐々木悦子様、中川原義雄様が予定となっています。決定ではないですが、周知願います。

・田端祐悦様、田端信昭様と同じ名字の方が転入、入院となっています。服薬等間違いのないように充分注意していきましょう。

・ホールの冷蔵庫やテーブルの位置を変更しています。変更後の意見等について、カンファレンスで話しあって行く事としています。

＜患者様連絡事項＞

・田端　祐悦様～10：30、東病棟Ｂユニットから北病棟401号室へ転入されています。

　　　　　　　　詳細は転入患者様情報参照。
・田端　信昭様～12：30、休養目的の為北病棟307号室へ入院となっています。

詳細は転入患者様情報参照。

・水梨　礼子様～本日9時に青山荘体験外泊より戻られています。

（青山荘より）宿泊体験利用中は落ち着いて過ごすことが出来ています。

薬は事務所預かりとしており、自分から受け取りに来ることが出来ていました。睡眠についても19:30就寝前薬を服用後は自室に戻り消灯しており、4:00まで眠れたとのことで「しっかり眠れました」と話しています。

振り返り時には「緊張したせいかあまり体調が良くないです」と話していました。少しふらふらする感じがするということでした。青山荘での過ごし方について聞くと「なんとなくわかりました」と答えています。

次回体験利用の予定は6/6（火）15:30～6/7（水）9:00となっています。

・飯田　修子様～本日8：30に自宅へ外出され、15：00に特変なく帰院されています。

＜要注目患者様＞

・杉澤　恵子様～夜間の中途覚醒や早朝覚醒があり、睡眠確保目的で、昨日より、就寝前薬が増薬になっています。夜間は中途覚醒する事無く朝まで休まれ、日中の眠気もなく過ごしています。本日午後は、買い物へも行かれており、落ち着いて過ごされています。

・嶋守　京子様～西病棟から転入し、6日目となっています。排便の際に出血があると本人様より報告がありましたが確認はとれていません。排便の際、出血の有無確認の為、スタッフへ声をかけて欲しい事本人様に伝えています。

・原　吉郎様～体調不良を理由に1週間以上入浴されていません。本日は、特に体調不良を訴える事もなく、笑顔も見られ、日課も行う事出来ています。精神状態を観察しながら引き続き入浴を促していきましょう。

・内田　都影様～スタッフや他患者様への話し掛けが変わらず多く見られていますが、トラブルなく過ごされています。時折、リハプロや作業に「行かない」と拒否的となる事はありますが、声掛けには素直に応じ参加する事出来ています。生活リズムを整える事を約束事としていますので、引き続き精神状態の観察をしながらプログラムへの参加等を促していきましょう。

＜転入患者様情報＞

患者様名　：田端　祐悦様　(59)　　男性　（401号室）

生年月日　：昭和32年7月17日

主　病　名：アルコール依存症

主　治　医：田名部Ｄｒ
プログラム：Bグループ　　　　AL治療プログラム　Ⅱ期　　

食　　　事：常　食（大盛り）　ヨーグルト
担当スタッフ：新山 NS、小屋敷CW、秋山MA

バイタル： 3回／日（血圧高値の為）
ＧＡＦ：現在主治医に確認中

※東病棟入院中より単独で自宅へ外出しており、その時に洗濯や買い物をしているそうですので、床頭台の鍵は渡していません。外出の際は医事より財布を預かり、帰ってきた際、また医事へ預けるとの事です。

※姉様へは連絡済み。姉様は現在体調不良、との情報を受けている（東病棟より）

【生活歴および現病歴】

初飲は、20歳の頃で友人と共に飲酒(アルコールの種類や飲酒量は不明)。以後、機会飲酒程度であった。しかし、家庭環境や会社の経営に悩み、徐々に飲酒量が増加。体調を崩し、八戸市立市民病院への救急受診を繰り返していた。また、酩酊時に暴言を吐くことや粗暴行為、飲酒運転をしている様子があった。H28年6月初旬、転勤の話が出たことによりストレスが増大し、飲酒量も増加。下痢・嘔気で、同院を救急受診し10日程入院。退院後、ふらつき、栄養状態が偏った食事、連続飲酒状態での飲酒運転を繰り返していた。H29.2.23ブラックアウトしたことから、同日、八戸市立市民病院の救急を受診し、みちのく記念病院へ紹介。また、おっとも脳神経クリニックを受診。頭部MRIを実施し、小脳の萎縮の所見が認められた。H29.3.10みちのく記念病院受診するも入院も通院も必要ないと判断され、アルコール依存症治療プログラムを行うのであれば、当院の受診を勧められ、H29.3.29当院1回目の入院(任意入院)。

＜入院患者様情報＞

患者様名　：田端　信昭様　(36)　　男性　（307号室）

生年月日　：昭和55年12月25日

主　病　名：うつ病　PTSD　喘息

主　治　医：伊藤Ｄｒ
プログラム：なし

食　　　事：常　食
担当スタッフ：西山 NS、金子CW

バイタル：体温・血圧・脈（朝）/日
ＧＡＦ：21～30点

　ロッカー鍵：307-A使用

※休息目的での入院の為、プログラムは導入せず、安静を促していく事としています。

※危険行動（無意識に行動してしまう）に注意し、所在確認の徹底と夜間の睡眠状態の観察をお願いします。

【入院の経緯】

　・5/31仕事帰りに自損事故をおこしてしまった。運転途中で意識が遠のき「ガシャン！」という音で気がつく。大きなケガはなかったが廃車の柵を壊している。

　・2週間前に川に入っている所で気がつき引き返す事があった。気分転換で川に行ったとの事。死にたかったわけでもなく、現在も死のうとは思っていない。

　・入院をしないと仕事に行ってしまう。休養を主目的とし入院とする。

　　金銭面の困窮があるが年金申請と生保検討で対応していく。

＜北病棟事故振り返り＞

服薬事故について

　　北病棟下半期での服薬事故は3件。

　　スタッフの確認ミスが原因である。

※基本的な事を確実に行うという意識づけ（要所要所での確認を怠らない）

　　

