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＜連絡事項＞
・6/26(火)より千葉学園実習2Ｇ目が開始となります。

＜患者様連絡事項＞
・蝦夷森　重男様～10：00～16：00迄で、スタッフ付き添いで外出へ行かれています。

＜要注目患者様＞
・井上　和美様～昨日準夜帯、21：30にイライラ・神経痛時の継続指示薬ジアゼパム（5）1Tを服用し休まれています。夜間の睡眠は取れています。日中は、プログラムの栄養指導では、歯科受診をしている事を多弁気味に話したり、発言の多さが見られています。他者から暴言を受ける事はありませんが、特定女性患者様の様子を見て「N・Iおかしくねえか？」と話し、思い出したように作業中に叩かれた事を話し出し、「殴り返そうかと思ったけど我慢したんだ。」と不満を話しています。又、午後の作業療法の移動時他者の独語にイノウエと言葉が出たのを気にし、「オラたちの関係はいいのが。」やや不機嫌に話す事があります。引き続き、トラブルとならない様気を付けながら観察を継続していきましょう。

・飯田　修子様～病状の不安定さ続いており、昨日の準夜帯はウソ泣きの様に声を上げる事もあり、呂律が回らず聞き取り困難さあります。夜間の睡眠は取れています。本日も、動作緩慢で食事や服薬に時間を要しています。攻撃的口調で訴えて来る事が多く見られています。9：15膝の痛みを訴え服薬希望されています。継続指示によりロキソプロフェンＮａ（60）・レバミピド（100）1Ｔ服用されています。「どうして病棟変えないのよー！」と怒鳴っています。作業療法やプログラムへは不参加され自室で休まれています。引き続き精神症状の観察し他者トラブルに注意していきましょう。

・三上　勇様～本日、朝食後薬服用後に自己管理している服薬カレンダーを確認に訪室す
ると、外出用の服装に更衣しベッドに座っています。カレンダーに昼食後薬が入っていなかったので薬包について尋ねると「これから外出する。市役所に行ってくる」と話しています。市役所に行く用事はない事、外出予定になっていない事を伝えると、了解し胸のポケットから昼食後薬を出してスタッフへ渡しています。服薬カレンダーは一時詰所預かりとし、所在確認をして行く事としていましたが、午前のプログラムへ参加し、栄養指導の説明を聞いています。妄想に左右された発言や行動はない為、服薬カレンダーは本人へ返却しています。精神症状に注意していきましょう。

＜田名部Ｄrケース検討・診察状況＞
・吉島　知寿子様～診察室に入るなり、携帯電話を見せ「ここに行って、セカンドオピニオン受けます」と言うことがあります。担当医から日程を聞かれると「今すぐにでも」と話しています。ここの病院では退院させてくれない、外出もできない、離婚届も出せない、払いたい税金が払えないなど不満を言っており、担当医より紹介状は書くが、受診予約は自分でするようにと本人へ伝えています。その後、スタッフへ「断られたんで紹介状はいいです」と伝えに来ている。

・三浦　久司様～腰痛は続いており、ロキソプロフェンNaは継続を希望しているため、明日よりファモチジン(20)1T　1×就床前追加となり７日分処方となっています。

・千葉　光広様～先週より、スミルスチックが処方となったが内服薬を希望したため、本日よりカロナール(200)1T　1×夕食後開始となり7日分処方となっています。

・成田　富士子様～診察室に入ると、病棟での対人関係について長々と話し始めている。「男性患者様に以前、色々助けてもらったのに裏切ってしまった」と言い、担当医からはまずは治療を優先して、他者の事を気にしない様にと助言しています。

＜田名部Ｄｒ退院支援委員会＞
・伊藤　義彦様～家族意向が曖昧であり、受け入れ可能と言う時もあるがその場合、居住地域での受け入れ拒否があります。施設については本人拒否の為、自宅への退院に向け、弟様と話し合いを行い、退院支援を行っていきます。

・吉島　知寿子様～感情コントロール上手くできる様に内服調整を要しています。不安定な状態は続いており、突発的に行動する事がある為、単独の外出可否判断も非常に難しいです。退院後の生活場所がない(本人は青山荘を希望する話もしている)為、検討が必要です。

・三浦　久司様～6/25（月）サービス担当者会議を開催予定。計画相談　晴山氏より、障害福祉サービスの受給者証が届いたと情報あり予定通り、退院日は7/2　14：00（御家族の都合で）となり、退院時処方や初外来日はサービス担当者会議後に主治医へ確認し調整していきます。

・成田　富士子様～こだわりが強く、また、情緒が不安定なため独居が困難、糖尿病の知識不足により自己管理が困難で、血糖コントロール中であり、強い介入が必要な状況です。退院後は、独居は困難であるため、血糖管理ができる施設への検討が必要です。

・千葉　光広様～母様高齢により施設入所中、保証人がいない状況。月1回、母への面会に行かれている。今後は、本人の生活環境調整が必要となっています。

・犹守　祐太様～5/31母様、SW、スタッフにて面談を行い、本人の代理で家族様が障害年金の申請手続きを進めていく事となっています。現在、内服薬調整中で拒否なく服用されています。母様より、6/5に障害年金の診断書作成の依頼が医事にあり、出来ていたら取りに来たいというので作成中と伝え、来たら連絡をする事としている様です。冬物衣類のジャンパーを長期間着用している為、異臭があります。妄想的な訴えも聞かれることがあります。

・高橋　伸治様～父親は他界、母親は認知症であり世話ができる状態ではなく、親族との関係性も不良です。環境の変化により精神症状悪化の可能性、退院後の生活場所がない為、検討していく必要があります。


＜SSTミーティング＞
・時間管理について、振り返ってもらう。
・短期目標の振り返り
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