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＜病棟連絡事項＞
・緊急連絡網を更新していますので各自確認をお願いします。また、電話番号の間違い等あれば石橋さんへお伝え下さい。
＜患者様連絡事項＞
・飯岡　未来様～疼痛時）カロナール(200)2T　5回分処方となっています。
・小栗　健太郎様～不穏時）コントミン(12.5) 7回分処方となっています。
・高柳　和子様～不穏時)リスパダール内用液服用後、症状の悪化等を訴え、変更希望がある事を主治医へ報告。リスパダール内用液は中止となり、レボトミン内服の指示を受けています。また不穏時レボトミン(25)10回分処方となっています。
・木村　正子様～息子様より連絡あり。6/1(火)12：00で面談可能との事です。
・藤村　武夫様～PSWより、本人の小銭をお札に変えて良いか確認あり、本人了承し、PSWへ伝えています。また、町営住宅の鍵を紛失したかもしれないと本人が話していたそうですが、見つかったとの事で、本人へ伝えています。
・船田　泰子様～本人と相談し食事形態を毎食パンから朝昼粥、夕はパンに変更する事としています。主治医と栄養課へ報告をあげています。
・神谷　寛様～今後作業療法に午前・午後出席したいと希望あります。主治医とOTへ報告をあげています。
＜要注目患者様ケース検討＞
・鳥谷部　寛之様～下肢の浮腫が気になるとの訴えありますが、切迫した様子はありません。引き続き、精神症状の観察を行いプログラムの取り組み状況の確認や介入を行いましょう。
・小栗　健太郎様～昨日準夜帯と今朝、落ち着かなさを訴え、頓服薬を服用しています。本日昼食後薬服用後、倦怠感を訴え、薬のせいかと確認ありますが、頓服薬服用後（昼と同内容）には気にならないとの事で様子を見るよう説明しています。引き続き、衝動行為に注意し、不安感の表出ができるよう精神症状を観察し、適宜介入していきましょう。
・高栁　和子様～幻聴や不安感の訴えが聞かれ、夜間の中途覚醒を訴えていますが、切迫した様子は無く、頓服薬対応にて不穏さはありません。本日はスタッフへの話しかけが多く悲観的な内容や謝罪を述べて来ています。適宜不安を傾聴し、精神症状の観察を行いましょう。
・向井　敦子様～昨日昼より嘔吐や胃部不快感、頭痛を訴え食事不食しています。バイタルサインの異常はなく顔色の不良さも無いですが、本日も悪寒、頭痛訴え臥床経過し、脱力感見られ立位保持困難です。黄緑色の嘔吐少量確認し、水分摂取も出来ていない状態です。今川Dr.へ報告し、点滴2本/日、3日分処方となっています。
・大久保　貴之様～他者を気にする様子や母様へ電話がつながらず崩れ落ちる・公衆電話を叩く様子あります。トラブルに注意し精神症状の観察を行いましょう。
・成田　賀枝様～悲観的言動、依存的態度、不調訴えています。ホールで食事摂取し拒薬、問題行動はありません。適宜傾聴し精神症状の観察を行いましょう。
・金山　辰巳様～昨日準夜帯でサンルームの前で転倒する事がありました。外傷はなく本日も不調の訴え無く経過しています。
＜SST評価検討＞
Aユニット
・山本　久美子様～「ガスの臭いがした、(他者が)自殺未遂を図った」と妄想言動ありますが切迫性はありません。
・藤井　純子様～食事摂取出来ていない事について、やや操作的な言動あります。無理はせず、徐々にレストランで摂取していければ良い事を伝えています。
Bユニット

・沢田　秋子様～退院する事を目標としており、退院するための目標問うも「自分はすべて出来ている。家族が迎えに来れば退院できる」と話されています。今後もSSTの際には、スタッフと対話できている事を評価し、声掛けを行っていきましょう。
全体的に目標を覚えていない患者様が多く、また、自主性がなくスタッフの誘導で実施している状態です。実施方法を工夫し患者様主体で取り組めるようにしていきましょう。集団で行えないのであれば各部屋で行う案があります。
