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＜患者様連絡事項＞
・金田　光希様～本日11:25　西病棟より療養環境目的にて入院となっています。

・本日より外泊３名となっています。
・畠山　文男様　3/23（金）8:30～3/24（土）15:00
13:00より、退院前訪問指導を実施しています。
・飯田　修子様　3/23（金）9:30～3/25（日）16:00
　　・嶋守　京子様　3/23（金）16：30～3/25（日）17:00

・山口　富造様～本日14:00生活福祉課の宮野氏が来院され面会を行っています。下宿から荷物を引き払うとの事であり、本人はテレビ、布団、革ジャンを残して欲しいと希望あり、他は処分して良いと宮野氏に伝えています。

・三浦　久司様～シンラック2本処方となっています。

・木村　美智子様～リスペリドン内用液　10回分処方となっています。

・伊藤　義彦様・中川原　義雄様・金田　光希様～本日、歯科受診しています。次回も歯科受診の予定です。

＜要注目患者様＞
・内田　都影様～朝食は、「便通を考えて食べない」と話し未摂取となっています。朝食後薬服用後には前を通りかかった女性患者様に対して暴言を吐いており声掛け要しています。隣に座った他患者様に対しても同様の暴言聞かれてますが相手にならず無言で対応していた為トラブルにはなっていません。また、男性患者様から煙草を渡されたとの事で吸いかけ１本持参されています。お菓子を交換しようと言われたとのことですがお菓子は渡していないと話していました。午後の昼食は全量摂取しています。引き続き、他者トラブルや精神症状の変化に注意して観察していきましょう。

・木村　美智子様～昨日準夜帯では動作緩慢であるためトイレから洗面所まで足踏みしていましたが、前に進まずにいるためスタッフ誘導しています。その後、ズボンとリハビリパンツを脱ぎ洗面所前にいました。尿汚染が見られています。洋式トイレでは座ったままの状態で介助にて立ち上がりズボンを履いています。声掛けに「これが運命だから。」と話されています。
本日は自室にてシルバーカーに座って大き目のビニール袋を握りしめており、表情は冴えずにいます。スタッフから声を掛けると「怒られるUさんに」と話していますが理由を問うも「何でだろう」と本人様もわかっていない様子です。再度10分後に声掛けしましたが、動作制止した状態でビニール袋を握りしめたままでいるため、スタッフから不安時のリスペリドン液の服用を促し内服されています。引き続き、睡眠状況や精神症状の観察を行い、必要な部分は介入していきましょう。また、所在確認を行って下さい。

[bookmark: _GoBack]・滝田　英人様～昨日昼に血圧低値(60台/40台)になっていたため臨時処方としてエホチール5㎎ ７日分が処方されています。
服用後から血圧は正常値になっています。引き続き、身体状態の観察をしていきましょう

・金田　光希様～本日11：25　西病棟より療養環境のため北病棟に転棟となっています。
火曜日に西病棟で診察を実施していましたが睡眠のことで聞きたいとし
ているため、本日も診察を受けています。
　　　　　　　　　

＜SSTミーティング＞
・洗濯機使用について(全自動の方が故障中)
・目標の１週間の振り返り
・ロールプレイ
・金田　光希様　自己紹介

＜田名部Dr診察情報＞
・犾守　佑太様～特に変わった様子もなく経過しています。夜間睡眠・食事も摂取出来ており身体面での不調もなく過ごしています。他者に対して挨拶を行う事は見られていますが距離感や時期宜を以前よりも捉えられるようになっているようです。

・成田　富士子様～最近では他患者様から黒飴を貰っている所をスタッフに目撃されることがあり、精神症状面で不安定になる事でしばらく服用していなかった頓服薬を使用する事が多くなっている状況です。おやつは200キロカロリー以内として続けて方針として確認していきましょう。おやつを抑制する、糖尿病を悪化させないなどの目標を持ち、本人様にも忍耐をつける訓練をすることが必要と主治医より伝えています。
引き続き、カロリー制限は今まで通り観察していきましょう。引き続き、行動や発言内容の観察をし、本人から訴えがある時は傾聴し不安を軽減できるよう関わっていきましょう。
アピドラ注ソロスター・ランタス注ソロスター各１本ずつ指示が出ています。

・三浦　久司様～特に変わった様子はなく経過しています。夜間睡眠もとれ、食事も摂取
出来ています。身体的に腰痛は訴えあり鎮痛剤は継続しています。
シンラック２本処方となっています。

・上野　千奈津様～ここ１ヶ月ほど変化なく過ごされており調子については「大分いいです。」と話しています。精神症状面では「幻想」もないと話し落ち着いています。副作用とみられる、下肢のイライラはまだ少しあるようです。
　　　　　　　　　明日から3/23～3/26まで外泊希望されており、調子が悪くなったら途中で帰院しても良いことで許可が出ています。本人様希望として3/24　9:00～3/27　16：00までとしており、スタッフから連絡して姉様より外泊許可となっています。
　　　　　　　　　内服薬は一部変更となっています。

・千葉　光広様～カロナール錠200㎎　1日１回　夕食後７日分　処方となっています。

・伊藤　義彦様～先週兄様の死去のため、自宅に外泊を行って来ています。帰院してからも特に不調の訴えなどもなく過ごされています。

・金田　光希様～精神症状面では、現在も幻聴については特に訴えはなく経過してますが、睡眠はまだ中途で覚醒しているためコントミン糖衣錠12.5㎎ １錠　1日１回　寝る前５日分処方となっています。

・深町　栄美子様～特に変わった様子もなく夜間睡眠や食事もとれています。リハプロ予定表について理解出来ていないため参加する予定の無いOTに一緒に移動している事もあり、スタッフ都度介入しています。

＜田名部Dr退院支援委員会＞
・犾守　佑太様～本人・家族との距離が遠く、歩み寄りがなく一方通行です。本人の病識がなく、スタッフから退院に向けて、社会資源の活用、障害年金の受給を勧めていますが、これまでと同じ態度にて、自分には必要ない、と頑迷に断っている状況は続いています。引き続き、時間はかかっても病識形成を見るように、入院を継続することとしています。

・吉田　光良様～現在は体感幻覚や精神状態の不安定さなく経過しており、内服を間違えることもなく問題なく過ごされています。現在、妹様へ施設の申し込み状況を確認しています。料金の面で難しいと入院継続を希望しておりその後は進展していません。今後も継続して受け入れ先の検討中です。

・上野　千奈津様～現在は表所や口調は柔らかくなり、会話もスムーズに行えています。幻想による訴えは落ち着いて来ています。本人様外泊希望し3/24から3/27までとなっています。体調により調子が悪くなったら帰院しても良いと主治医から伝えています。退院に向けて外泊を勧めていきます。

・深町　栄美子様～現在、姉様が三沢市内の施設を探しているが、本人の状況等から断られたり、返事を保留されており、また空きも無く、施設の申し込みもできていない状況となっており、進んではいない状況です。
　　　　　　　　　今後は三沢介護福祉課と連携していく事となっています。

・三浦　久司様～青山荘への体験利用3/17より開始し明日9：00～15：00の予定です。
　　　　　　　　本人様入所希望しており、今後は布団購入後、宿泊体験を行っていく予定です。

・千葉　光広様～退院に向けて進展していない状況です。母様はＡＤＬ全介助（拘縮予防を必要とする程度）となっており、現在当院での面会制限がかかっているため面会制限解除後、引き続き、毎月の母様との面会の機会を継続していきます。

・伊藤　義彦様～家族の意向の確認が進まず、再度手紙による家族総意の確認を行っていま
すが、妹様の意見のみの意見となっており自宅他院の拒否となっていま
す。本人も施設入所を受け入れてくれれば良いのですが、時間の経過を見
ながら本人の選択肢を増やし、地域で生活する前に、施設入所を考えなが
ら地域の受け入れ態勢を整えていく方向でしたが、先日兄様死去のため外泊を行っています。時間を置いてから地元地域への理解を求める機会を作っていきます。

・成田　富士子様～情緒不安定な言動があることや、糖尿病の知識不足のためおやつを必要以上に摂取する等の行動が見られています。まずは食物のカロリー計算、食事療法の知識、血糖コントロールをしていく事。また、記帳や入院費の支払いを行っていくこととし、その後新しいアパートを探していくように支援していきます。


＜転入患者様情報＞
　　金田　光希様　H4年12月9日生　(25歳)　男性
　　　主病名：統合失調症  
　　　身体合併症：不眠症、パーキンソン症候群、便秘症、精神運動発作、心身症、うつ病、パーキンソン症候群、頭痛
主治医：田名部Ｄｒ
受け持ち：羽田・佐藤 
　　　入院年月日：H30年1月20日(5回目)
　　　入院形態：任意
　　　食事形態：常食(大盛) 

・キーパーソン：母様
・OT：　月・水・木・金　9：30～　　火　14：00～
・リハプロ：導入　　　　　ＳＳＴ：①グループ
・ＧＡＦ：25
・ADL：自立
・血圧：週1回測定
・体重：週1回測定
・退院先→自宅
・タバコや菓子類は自己管理
・歯科受診中

・≪継続指示≫
　不穏時・興奮時→ロラゼパム(0.5)1T　1日6回まで
　不眠時→ブロチゾラム(0.25)1T
　頭痛時→カロナール(200)1T
　疼痛時→ジクロフェナックNa(25)2T

・治験薬を服用していましたが、2/20幻聴の増悪などの病状悪化にて治験中止となっています


