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＜連絡事項＞
・4階の洋式トイレ内の照明のセンサーの不具合が見られていましたが、不具合は解消しています。朱夏の方で何回か点検に来ている様でその間に良くなったようだとの事。また不具合が出たら教えてほしいそうです。
・4階の洋式トイレの戸を強く閉めたり開けたまま用をたす方がいる為、トイレの使用方法を再度確認していきます。
・3階の男子トイレのタイルの張り替え終了しています。
・洗面所の奥から2番目の蛇口が外れており、業者に依頼中です。
＜患者様連絡事項＞
・原　吉郎様～クロザリル内容変更なく、本日朝～14日分処方となっています。
＜要注目患者様＞
・高柳　和子様～昨日弟様来院され、本人様の自宅の鍵を持ってきて頂いています。自宅の鍵のみロッカー鍵入れに保管。付属のキーホルダー類は本人へ渡し鍵はスタッフで管理する事を説明していますが、「家の鍵がついてないです」切迫した様子で訴える事見られ、再度説明受けています。準夜帯は、20：15周囲の独語や話し声、物音に敏感になり、それら全てが自分のせいではないのかと話しはじめ固まっています。本人様のせいではないこと伝えています。何度も謝っており、ぼう立ちのまま動こうとせずやや挙動不審見られています。21：10服薬時も、全く動かず時折周囲をきょろきょろ見ており、介助にて就床前薬服用し自室へ誘導にて戻られています。深夜帯は、トイレ覚醒はありますが再入眠出来ています。4：30ベッドに座っており問い掛けにも答えられず、リネン交換声掛けにも１回で理解できない様子があり数回説明するが、間違えてリネンを出している為説明すると、「ごめんなさい」を繰り返し固まって行動が制止してしまっています。日中は、8：40同室者の服薬ボード確認の為、訪室するとベッドに座っており、視線が合うと「今日、作業に行きません。」と話されています。理由を尋ねますが、「行きません。」を繰り返しています。表情に硬さ見られ、時間まで40分位あるので休んで頂き、様子を観る事としています。9：40他スタッフから「何をやっていいか頭がいっぱいになって」と本人様訴え作業を休みたいと話していたと情報提供あり、「ここにいていいですか」と自ら話してきています。新聞を手渡していますが、見る事なく、ボーっとしています。話しかけないがスタッフの行動を見ており、視線があうと頷く事も出来ているが発語は聞かれません。レストラン移動の声掛けに返答はないが、食事は摂取できています。服薬も自ら来られ服用されています。切迫した様子や被害的な訴えは聞かれません。精神症状の観察をしていきましょう。
・千葉　光広様～疼痛や口渇などの訴えなく、プログラム参加できています。夜間も頓服薬は服用する事なく休まれています。昨日、4：06お母様の手帳・印鑑登録証・キャッシュカードを入れて持参。「亡くなった時には連絡して下さいって書いてあるから、処分を頼んだ方が良いと思う」と話しています。スタッフからも記載していただきたい書類がある為、法律相談事務所に持って行くか、再度来ていただく連絡を入れる事を説明。その際に処分も依頼する事を説明しています。本人様了承しています。病棟で過ごしている際は、多飲水傾向みられず、自室で臥床しています。引き続き、日中の活動状況と夜間の睡眠状態について観察して行きましょう。
・畑中　成夫様～昨日は、リハプロへ参加されウォーキング中に他者から執拗に話しかけられ急に立ち止まり固まっている事あり、声掛けには「今、心を落ち着かせています」と話しています。リハプロから病棟へ戻る階段でも立ち止まって「気持ちを落ち着かせているんです」時間をかけて病棟へ戻っています。18：21夕食から戻ってきた際、他者の言動に不快感を示し、他者に注意しています。「中村くんやめさせて下さい。」「握手を求めてきたり、腕を触ったり…汚らわしい…。」「注意して下さい。困ってますよ、本当に。」と訴えています。
・内田　都影様～夜間は中途覚醒見られず、睡眠取れています。リネン交換の促しに、軽度の眩暈訴え介助求める事があります。妄想発言も聞かれません。午前中、作業へ参加していますが途中で眠気の訴えありテーブルに伏せ眠ってしまう事がありますが、最後まで参加する事ができています。眩暈については、「幾分眩暈はあるけど、座っている状態が出来ているから」と。

また、「眠気はあるんだよな」と答えています。自分本位な言動や行動とならないよう介入していきましょう。
・齊藤　光枝様～一昨日準夜帯、夕食後、レストランにて「時々一人で帰っているんですけど、1人で帰ってもいいですか？」と聞いて来られています。1人で帰るのは危険である事を説明。説明には納得され、他患者の食事が終わるのを待つ事はできています。本日は、服薬カレンダー確認の為、訪室すると木曜日の朝の薬包がなくなっており、水曜日には薬包が入っている状態です。本人様に確認して頂き「えー、どこが間違っていますか？」とジッと見ていたが「あー、そうだ。間違ってる。すみません。」と言いながら修正されています。
＜金Drケース・診察情報、退院支援委員会＞

・角濱　義弘様～「大分動ける時間が増えたけど、体が固まって動かないんですよ。」

→意欲の改善と比べ身体の状態が追い付いてきてないことに不安を訴え
ています。本人は退院後の仕事や資格の維持について不安を訴えるが、今はリハビリについて優先的に考えるように説明受けています。本人の両親が高齢である為、自宅退院は困難な状況。本人のサポートが必要です。
・坂本　福子様～「おかげさまでいいです。ちょっと眠いです。最近は他の人の言動は気にならないですね。あの時はどうかしていました。」と話しています。
→易刺激性や爆発性は改善しており、時折他患者から絡まれた際も本人はうまく流す事ができています。日中の傾眠も以前と比べて減少してきています。排便-5日目の為、グリセリン浣腸50％　60ｍｌ1本処方となっています。6/1(月)9:00～9:30までスタッフ付き添いにて、郵便局へ現金引き落としと入院費支払いのため外出予定となっています。外出申請し、許可が出ています。
・中野渡　鉄男様～「調子は変わらない。いつもどおり買い物がしたい。」と話しています。流延は継続して見られています。本人の入院の希望が強く今後の方向性が見いだせていない状況です。
・井上　和美様～診察では、「最低じゃ。今日作業さいって便所借りたけど全然出なくて…やっとではって、もう出す力がないんだよなあ。今度は青汁試してみたいと思う。」と話し許可となっています。⇒身体的な訴えや薬のこだわりの訴えは強く、過去の出来事を妄想的に解釈したり、身体的な症状と結びつける様子がみられています。プログラム、作業療法にも参加出来ています。引き続き、精神症状の変化を周知し他者とのトラブルに至らないようにしましょう。退院については、担当スタッフと話し合いをしているが、退院しないと話され進展しない状況です。
・小笠原　文人様～診察の中では、「人に噂されていると思う。実際に聞こえてくるんですよ。間違えなく人の声です。内容ままでは分かりません。」と話しています。気分は安定しているが、被害念慮、幻聴の訴えは認められています。今のところは目立った行動化はみられません。特に、気分の高揚さもなく、ある程度落ち着いて過ごされています。受け入れ先が困難、気分高揚、粗暴性、多弁、不眠、躁状態になり周期的に出現する為観察して行きましょう。
・巴　勇樹様～「調子は良いです。午前中は色塗りと読書（マンガ）をしてました。青山荘の体験でご飯食べてきました。」と話しています。目立った逸脱行為や不潔行為などには悪化なし。概ね日常生活動作は声掛けで自立しています。喫煙の要求が過度となることはなく、その他日常生活に大きな支障となるような精神症状の悪化は認めません。他覚的には軽度の眠気あるが、本人は否定しています。明らかな有害事象はありません。プログラム、作業療法にも参加出来ています。
不眠時のブロチゾラム（0.25）2Ｔ⇒1ＴにＩＦオーダーを変更して頂いています。青山荘の体験外泊①6/10(水)9:30～6/11(木)9:30、②6/15(月)9:30～6/16(火)15:00で行う予定です。
・高橋　康満様～診察では、「変わりないです。最近歳なのか体が言う事きかないです。なんたってもう83歳だから…老人ホームも考えてます」と話しています。
・十日市　利喜様～診察では、「今日は作業で計算やってました。耳が悪くてなかなか聞こえない…」と話しています。リハプロ、作業には取り組まれています。本人が退院について考えれないと答えている。身元引受人がいない事から施設の入所は困難であり、生活スキルのトレーニングが必要と考えられます。
＜深澤Drケース・診察情報、退院支援委員会＞

・山下　幸子様～特に精神症状には大きな変化ないものの施設見学への不安あり。目立った気分の変動や衝動行為なども認めず。今後の不安に関連した精神症状の変動は認めるが今のところの衝動性の悪化や操作的な言動などは目立ちません。R1年10月でやまばと寮退所。青風荘の見学、体験利用を行うが、不満を言い、5/22（金）計画相談　晴山氏、スタッフ西山Ns付き添いにて洋野町にあるGH「ほのぼの」と就労継続B型支援事業所「ワークス洋野」の見学へ行かれ、本人も好印象であり入所の方向で進めていきます。自宅まで夏物の衣服を取りに行く為外泊希望あり、父様へ電話し6月2日～3日で行ってきたいとの事で外泊申請しています。

・内田　都影様～漢方薬内服直後からめまいや嘔気は消失したと笑顔で語っています。小遣いや今後の生活環境に関連した訴えは持続しています。その他特に日常生活に大きな支障を来す精神症状や身体症状は認めず。目立った精神病症状の悪化なく、誇大的で魔術的な妄想もなし。青風荘希望あるが、空き待ち状況。家族は病状悪化を心配し退院に向け不安を抱いており入院継続を希望しています。
・五日市　規様～詰所前の椅子に座り、スタッフ出入り口を見つめていたり、時折、空手の様なポーズをとったり、サンドバッグを叩いたり、廊下を歩行しながら壁を叩いている事も見られています。リハプロ、作業療法へ取り組まれています。鼻閉の訴えあり、「鼻がつまっている。後は何もないよ。鼻だけだ。」と話されています。表情・口調穏やかで様子観察としています。日課、プログラムは問題なく行えているが、しかし余暇などでは粗暴性的な行動が見られる為受け入れ先が困難となっています。
・風穴　義信様～他者と一緒にホールで時代劇を見ています。交流や会話は積極的ではないものの精神症状には変化なく、病的体験や気分の変動なども認めません。歩行障害や動作緩慢などの錐体外路症状にも悪化なし。時々、歩行時にふらついているが、「ふらついてない。普通に歩ける。」と話されています。自覚がなく、転倒の危険性ある為、歩行時は見守りしていく事としています。リハプロ、作業療法へ取り組まれています。アパートの環境悪く大家が引っ越し希望している。銀行ローン80万円、公共料金滞納しており、退院は出来ない状況。携帯電話(au)の訴訟予告最終通知書が届いています。6/1(月)スタッフ代行で支払いに行く予定となっています。
・松永　勘五郎様～自閉的で活動性や意欲は低下し、他者との交流や会話は殆どありません。口頭では抑うつ気分や意欲の低下などは否定し、精神病症状にも再燃なし。ADLは概ね自立しており、食思や睡眠は良好。作業療法、リハビリビリテーションも拒否なく参加しています。本人様退院の意向はなく入院継続希望しています。
・中村　豊様～精神症状には大きな変化なく、多弁で多幸的で衝動行為や干渉行為などは持続しています。大きなトラブルには至ることはなく、その他概ね落ち着いています。滝田様と廊下ですれ違う際に相手から叫ばれるよう見られ、介入には「何もしていない」と話すが、状況を確認すると拳を振り上げた際に相手から叫ばれたと報告。「昨日胸を叩かれたから仕返しをしようと思った」と訴えていますが、滝田様から話しかけており交流見られています。沼端様を追いかけまわし面白がっている様子も見られています。
　　　　　　　H31,2、12暴力行為により逮捕、執行猶予となり釈放となる。（現在執行猶
予中）家族と疎遠であり、母親は医療保護入院となる場合は、保護者となる事は了承済だったが、連絡先不明の為生活保護課に確認依頼中。軽度の知的障害あります。
　　　　　　　
