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＜連絡事項＞
・第3回　院内研修を下記の日程で実施します。

日時：9月17日(火)、18日(水)17:30～18:30

場所：メンタルケア病棟　3階会議室

テーマ：「事故対策関連」

講師：佐藤AOM、松村SGM
・10月16日～受け持ち患者様変更します。それに伴い10月15日までに、中間評価、転落、転倒、ケアプロセス、行って下さい。更新されたら、木村JGMへ連絡して下さい。
・9/19(木)皮膚科診察ありません。
＜患者様連絡事項＞
・高田　マキ様～松尾歯科へ連絡。9/19(木)10時からで予約。 父様が付き添いします。
昨日より定期薬拒否のため、今日の昼より、セフジトレンピボキシル(100)3T、カロナール(200)3T　3錠3×4日分処方。レキサルティ―(1)1T夕食後、3日分処方となられています。
・滝田　英人様～成年後見人百武様が、面会に来られています。
・小田　タネ様～鹿内眼科へ連絡。9/30(月)は予約必要なく、時間は9時から12時、14時30分から18時までとの事。  甥の熊野様へ連絡。  9/30(月)は9時着くように行きたいとの事で、8:40～11:00まで外出申請しています。入院証明書依頼済です。御家族様が来院されましたら、単独外出用紙記入して頂いて下さい。
・山下　拓也様～PL顆粒継続処方となられています。
＜注目患者様＞
・飯田　修子様～01:00深夜帯来詰し、「東に行く」と訴えるとカウンターにて奇声を上げ、「このパソコンいくらするのよ！」と訴え、廊下に向かってコップを投げつけていたり、 昨日スタッフにからかわれたみたいで腹が立った」と「プログラムとか疲れたから、他の病棟に行きたい。厳しすぎる」「娘に電話が繋がらない事でイライラした」等訴えが聞かれています。プログラムへは声かけで参加することが出来ています。昼食後に喫煙要求聞かれており、その後は聞かれていません。引き続き精神状態の観察をし、統一した関り方をしていきましょう。

・成田　富士子様～07:30深夜血糖測定に来られ、朝食前血糖値224㎎/dl。  いつもより血糖値が高く、何か対策はしていたのか尋ねると 「何がですか」「だいたい言いたい事は分かりますけど」と機嫌が悪くなられてます。気分の落ち込みを訴え、08:25朝食後・12:20昼食後にロラゼパム（0.5）1Tずつ服用しています。引き続き身体状態の確認と早めの処置を行っていきましょう。
・高田　マキ様～朝食後、詰所カウンターに来られる。 「はい、お薬どうぞ。」とカウンターに差し出すも、 「え、飲まないよ。別な薬を頼んでいるから、それが来たら飲むよ。」と現在処方されている薬剤は拒否されています。「夕食に1錠だけ精神薬入れてちょうだい。それだったら飲む」左下腿については蜂窩織炎との診断あり。定期薬中止となり、臨時薬セフジトレンピボキシル(100)3T、カロナール(200)3T　3×毎食後　4日分、レキサルティ(1)1T　1×夕食後　3日分処方となられています。妄想発言は聞かれますが、易怒性や攻撃性はありません。引き続き、精神症状と身体症状の観察を行っていきましょう。
＜転入患者様情報＞

　氏　　名：山下幸子（やました　さちこ）様

　生年月日：昭和53年5月24日　41歳

　病　　名：知的障害、心因反応
　　担当医:深澤Dr

　入院形態:任意入院

　経過：
平成27年7月23日五戸町役場にて､今後の利用ｻｰﾋﾞｽについて面談を実施｡徐々に本人が興奮し､窓から飛び降りようとする等の危険行為があり､施設・役場職員が介入｡以後も興奮状態が持続していたことから､同日当院受診｡希死念慮が聞かれ､家族や本人も入院治療を希望したことから､当院1回目の入院(任意入院)｡

平成27年10月21日退院後は､やまばと寮に再入所｡時折､情動が不安定となることはあったが､頓服薬の服用で対応していた｡平成28年1月8日～同年1月12日の外泊中に情動が不安定となり､コードで首を絞める行為があった｡帰寮後より体調不良､苛々の訴えが増加し､作業の欠席も増えていた｡薬剤調整を行ったが落ち着かず、集中持続困難や不安が強く､情動の不安定さが増悪｡休養と薬剤調整目的にて､平成28年3月2日当院2回目の入院となる(任意入院)｡

平成28年5月27日退院となり、やまばと寮へ再入所となり当院への通院・服薬を継続。情動が不安定な状態が持続していた。平成31年1月より希死念慮や抑うつ気分、苛々感、不安感、自傷行為、衝動行為などの精神症状が悪化し、施設での対応が困難となっていた。スタッフと父に付き添いの元、平成31年1月30日受診。休養や薬物調整、環境調整を目的にて入院加療を勧めたところ本人も入院加療に同意したことから当院3回目の任意入院となる。

＜家族構成＞

父親：山下　武義様(77)五戸町在住　理解力の低下見られおり、手続きは一人で行うことが難しい可能性がある。本人への経済的援助は困難。生活保護受給？

母親：父親と離婚後以降交流なし。
※備考

　・受け持ち:木村Ｎｓ/秋山Ｎｓ

　・問題行動：気分変動による易怒性や興奮、他者トラブル

　　

・文字オーダー：不穏・興奮時(リスペリドン)疼痛時(カロナール)便秘時(液剤)鼻汁・鼻閉時頓用。胃痛時(ﾚﾊﾞﾐﾋﾟﾄﾞ) 不眠時(ゾルビテム) 不安時(セラニン)
・ＳＳＴ導入未定
　・作業療法：(月～金)14:00～16:00

・ＡＤＬ：自立

　・食事：自立
・買い物カード：なし　私物発注伝票にて購入(月5000円)売店毎週(水曜日)日用品のこだわりがある為、指定の物がない場合、本人がやまばとへ連絡を取っている。
・洗濯：自己洗濯
　・間食制限有り、(食べ過ぎてしまう傾向あり、肥満傾向のため、1回200Kcal以
内とし、お茶は自己管理、その他コーヒー、嗜好品は詰所預かりとしている。

　

　・携帯電話は使い過ぎる事があるため、詰所預かりとし、使用時に本人へ渡すよう
にしている。

　・北病棟より東病棟移動後は、希死的発言なく穏やかに過ごされていた。西病棟へ
移動後は、希死的発言あるがその都度訴える事出来ており、行動化なく過ごされていた。度々不安感の訴えが聞かれる事あり、介入を要している。
・9/24 13:00～ケア会議実施予定。
