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＜連絡事項＞
・職員の皆様の新型コロナワクチン接種に向けて対象者名簿を作成するために皆様の住民票届出住所が必要になります。
法人へ届け出ている住所（今住んでいる住所）と住民票に届けている住所（実家等）が違う方は、2/12（金）までに各管理者を通してお知らせください。
・看護グループ内研修を下記の日程で開催します。

日　時：2月17日（水）13：15～

場　所：病院2階　会議室

テーマ：行動制限最小化
・看護グループ内研修を下記の日程で開催します。

日　時：2月25日（木）13：15～

 　 場　所：病院2階　会議室

テーマ：レセプト関連（出来高病棟、包括病棟）

講　師：神ＴＯＬ
＜患者様情報＞

・中村　与一郎様～15：00から計画相談員　晴山様と面談実施。ＳＷ来棟し、新しいグループホームの住所で自立支援医療の手続きを行っています。
　　　　　　　　　2/4　13：00～住所変更の為役所へ外出予定。

・松谷　さと子様～ピコスルファートナトリウム2本処方。
＜要注目患者様＞
・工藤　みず紀様～本日6階に行く様子はなく過ごされています。ホールからスタッフの様子を気にかけ、凝視している様子はありますが、スタッフへ不満を訴えてくることはありません。
・小笠原　文人様～眠気を訴え臥床傾向見られていますが、眼光の鋭さも時折見られています。日課に遅れることはなく、スタッフへの話しかけも見られません。引き続き精神状態と、行動の様子を確認し、他者トラブルや転倒による外傷を防止していきます。
・滝田　英人様～幻聴と会話する様子はありますが、スタッフとの疎通も測れています。午後から大声となり、時折怒声聞かれています。大声は一時的で、スタッフの話しかけにも聞き入れることは出来ています。不調の訴えはなく経過しており、コートを準備する事はありますが外出に関する発言は聞かれません。
・杉澤　恵子様～不機嫌さや易怒性はありませんが、上村　みわ様に対して敵対視する様子見られ、レストラン移動は単独を希望。席も離れて座っています。移動時に行動の荒さや、突進歩行は見られている為、他者トラブルや転倒しないよう見守りを行っていきます。
・中村　豊様～月曜日に6階に女性患者様と行く事があり、所在確認要しています。逸脱した行動は見られません。背部掻痒感訴え他者に背中を掻いてもらい、掻把痕多数見られています。本人へ傷がある状態を説明し、掻痒感が強い時には掻くのではなく他の方法で紛らわすよう説明しています。
・佐々木　悦子様～妄想に左右された言動見られ、スタッフへ一方的に話しかける事や、干渉見られています。介入により他者トラブルはなく、逸脱した行動も見られません。引き続き本人の所在確認と、訴えの傾聴を継続していきます。
＜ＯＴ実施状況＞
・井上　和美様～作業室の音楽がうるさいと訴え、「俺への嫌がらせだ」とスタッフに訴える事あり。独語しながら過ごし他者とトラブルとなる様子見られる。
＜金Ｄｒケース検討＞
・角　穂並様～「洗濯ネットは、まだ貰っていません。」と話される。主治医より元の所に帰るのは大丈夫か問われると「はい、いいですけど。」との事。元の施設に戻る方向で進めていく事としている。臨時薬は、同内容で7日分処方となる。
・小笠原　文人様～涎については「あります。」と、午前中は「トランプ…」と答え、いつもやる人は同じとの事。中村豊様について問われると「最近、やられていないです。」と話されている。まっすぐ、主治医を見て話されている。
・井上　和美様～本日の作業について問われると「いぐねがった。聞きたくない音楽で頭にきた。毎日、音楽かけて腹さチクチクして刺さる様で、音楽が凶器になる。」と話される。薬剤に関して「今の薬、減らしてけねが？今のままでは、だめだ。」と話される。2Ｔを1Ｔにしてほしいと言う。錠数を増やして3Ｔにする事を伝えると、増薬になると思ったのか「いや、今のままでいい。」と話される。臨時薬は、同内容で7日分、湿布も2袋処方となる。
・高橋　康満様～「来週、老人ホームに行きたいです。」と唐突に話される。主治医より、コロナが落ち着くまで待つ様に説明受けると「いつ頃まで？1年も、2年もじゃ困るなー。」と、早く行きたい様子である。
・角濱　義弘様～体調については「気分が楽になりました。ウオーキングは午前・午後やっています。疲れるのか眠れています。1回20分を３回か4回やった方がいいですか？」と話される。主治医より、無理しないで行う様にアドバイス受ける。表情は明るくなってきている。臨時薬は、同内容で7日分、センノシド（12）2Ｔ　1×ｖｄｓで本日より8日分追加処方となる。便秘時）5回分処方となる。
・下斗米　悟様～20日か21日で調整している事を伝えると「健康保険証がないんですけど…あと、大袋もないんです。荷物がいっぱいあって…」と言う。大袋は売店で購入できる事を伝えるが、スポーツバックの様なショルダーの物が欲しいとの事。担当スタッフに伝える事としている。臨時薬は、同内容で7日分、点眼薬1本処方となる。
＜深澤Ｄｒケース検討＞
・五日市　規様～幻聴や他の病的体験などの症状は否定するが、壁を叩く衝動行為は持続している。引き続き精神症状の変化に注意しながら薬物調整実施。オランザピン5㎎1錠を中止し、ラツーダ錠20㎎2錠追加。
・中村　豊　様～その後もまとまらない言動あり、対面上も笑顔が多くやや多幸的である。軽度の逸脱行為や干渉行為はあるがその他の精神症状には変わりなく、気分の変動や衝動行為などは目立たない。夜間の睡眠不安定さの訴え聞かれており、ビペリデン塩酸塩錠１㎎ 3 錠 1日3回毎食後が中止となり、ラツーダ錠20㎎2錠1日1回夕食後が追加となる。
・松谷　さと子様～未だに「尿が甘い臭いがして泡が出るので自分は糖尿病である」と言った疾病妄想は同様であるが、本日は被害妄想は目立たず。今のところ興奮や粗暴行為、衝動行為などは認めないものの病識は不良である。定期薬は同内容で継続。
