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＜連絡事項＞
・なし
＜患者様連絡事項＞
・角濱　義弘様～11/24　14時～11/26　10時までＧＨ3号館及びデイケア体験料となる。体験場所は3号館のみ

24日　14：00　世話人の送迎で外泊

25日　デイケア1日体験

　　　　　　　※ストレスにより突発的な行動をとる可能性がある為、往復の送迎を

　　　　　　　世話人へ依頼

26日　10：00　世話人の送迎にて帰院 

   　　　　　24日に必要な食材の購入をする予定（対応世話人）。

外泊中の主食については、スーパーで購入する、又は、青明舎にて1食　　100円で提供可能。外泊時に確認となる。

布団レンタル料金や外泊中の食事代・体験料金など必要な現金を持参。 

 　　　　　　本人へも説明済み。
 下妻　康貴様～９時母親の迎えにて藤田同伴にて自宅へ冬物衣類を取りに外出する。

自宅では母嫌との言い争いが終始みられ、本人は自分の荷物が８割がた捨てられていた事が不満であり、母親は、アパートで不要品に囲まれて生活していたので処分する方も大変だったと話す。また、現在も本人が携帯で色々な物を注文し、自宅に届いていると話し、その品を開封し確認したらと出してくる。中にフィギアがあり、本人は大切な物であり、母親は人形もおもちゃにお金を使い、場所もとる事へは理解出来ないと話す。最終的には、母親からアパートでの荷物について話すのはお終いと宣告されるが、グダグダ不満を話すため、スタッフサイドから、これから前に進むために何が必要で、考え方をどう切り替えるかという話題を提供し仲裁に入る。スタッフへは、易怒的とはならず、「そうですね。今日はありがとうございます。」と話す。
・松田　健様～療養環境変更の為、東病棟Bユニットから北病棟へ転入。

＜要注目患者様＞
・佐京　孝成様～昨日のご家族とのトラブルについて、お姉様のメールには既読が付いたが、お母様は見てくれないと訴える。

「もしかして具合が悪くなったのかな？」と心配する発言聞かれている。 

    　　　　　お姉様がメールを確認しているのであれば、家族間で連絡を取る事も可能である事を説明。お母様が具合が悪くても、お姉様のサポートを受ける事が可能である為、心配し過ぎなくて良い事を説明。 

    　　　　　　説明には了承。

自身の退院について、どのような状態になると退院になるのか不安であると訴えあり。不安感から精神状態を不安定にせず、相談しながら安定を保つ事が大切である事を説明している。
・寺井 恵利子様～昨日の診察時に処方変更となった件について振り返りを行うが、眠気が強く覚えていないと話す。 

    　　　　　　処方変更となった事を伝え、処方内容を説明。1日4回の服用となることを伝える。また、服薬指導については昨日眠気が強く実施出来なかった為、本日再度薬剤師が来棟予定である事を伝える。 

    　　　　　　説明には了承されている。朝食時には眠気の強い様子はみられない。
・高橋　康満様～昼食セッティングにて自力摂取しようとするが、直ぐに手を置き「介助して」と要求。 介助にて全量摂取 「手が動かない」と訴え、スプーンを上手くつかむことが出来ず。おしぼりを持って口からの食べこぼしを拭きとる事はできている1口ずつ嚥下を促すと、嚥下はスムーズ。流延は継続。余暇はベッド上臥床。両下腿浮腫ある為軽度挙上するよう説明にも「足上げると苦しくなるから嫌だ」と拒否。 

    　　　　　　スタッフが離れるとベッドに端座位となり、自力で起き上がる様子見られる。
＜金Dr診察・ケース検討＞
・井上和美様～診察にて、「冷えて困る。」と訴えるが、切迫感や執拗さなく話されている。
・坂本福子様～診察時、「眠くて寝てました。」と話される。大人の自覚を持って生活するように助言を受けている。
・角濱義弘様～診察時、明日からのGH体験外泊のスケジュールについて主治医へ情報提供している。主治医が本人へ確認すると少し不安げに返答されているが、気を引き締めて体験するように促されると、「はい。」と返答されている。
・小笠原文人様～診察時、「朝起きると身体が振える。力が入っている。」と訴える。時間が経つと消失する傾向にあると言う。躁状態時の奇妙な歩行状態ではない為経過見ていきましょうと促すと、「はい。」と穏やかに返答されている。
・飯豊信雄様～診察にて独語、奇声に関しては、「はあ」と意に介していない返答をされている。
・田中　文男様～診察にて、「自分は甘えていると思います。でも看護師さんたちは献身的によく面倒見てくれています。」と話す。主治医より、行動の振り返りを指摘されると、急に立ち上がりその場から出て行こうとされる事もある。主治医より今後の方針として、自宅退院は困難であり、施設入所とし夜間の睡眠安定のため、ニトラゼパム（5）1T　8日分処方となる。
<小柳Dr診察・ケース検討＞

・大久保　すい様～診察にて、「ジュースさ毒入ってるよ。」と一方的に話している。他の訴えはされない。
・会津慮子様～診察にて、「変わりないです。」と話される。
・高橋　康満様～診察にて「体が動かない。」「食欲はある。」と話す。下肢浮腫もあり、明朝採血の指示があり採血の結果をみて今後の追加検査の必要性を決めるとの事。
・中野渡鉄男様～診察にて、ヒベルナが処方になってから手が振えなくなったと手を差し出し見せている。
・十日市　利喜様～診察にて、「変わりないです。」とはなす。お菓子は何が好きか聞かれると、考え込んでから「答えれない。」と話す。
・佐野　貢様～診察にて、「紙の収集は手洗い時3回に1回位です。」と話す。床頭台撤去に為、収集物を収納するスペースがないという。
<深澤Dr診察・ケース検討＞

・下妻　康貴様～主治医診察時、本日の外出時の状況を報告している。診察時本人より「物が8割がた捨てられていてショックだった。」と話しがでる。主治医より、今後、就労を踏まえた生活を考えると、就労Ｂ型よりは、Ａ型もしくは障がい者雇用が良いのではと提案されると本人も、「それが良いです。一覧表でもあれは良いけど。」との話しがある。主治医と話し、落ち込んでいた気分が浄化されたようだと笑顔見られる。
・五日市　規様～診察にて、明日の「まちなか」の見学について、今後の事を見学し相談してみる様話されると「はい。」と笑顔で答えている。
＜転入患者様情報＞
　氏　　名：松田　健（まつだ　たけし）様　55歳

　病　　名：アルコール依存症、うつ病

　主 治 医：菅野Dr.

　入院形態：任意入院　

【経過】
　　市内にて単身生活（母は施設入所、父はR3年に死去）。

40歳頃まで水道工事会社に従事していた。その後、鋳物製造会社に作業員として従事。仕事はR4年2月に退職。婚姻歴があり、両親、妻、娘2人と暮らしていたが、H27年

　　に離婚。R3年父様死去後、気持ちの落ち込みが生じ機会飲酒程度であった飲酒が習慣化。現在は1日発泡酒500×6～8本　計3.5L程を飲酒するようになる。R4年5月には、お金がない事からコンビニで煙草を万引き。不起訴となり、検察庁から生活定着支援センターへ支援の依頼があり介入開始。フードバンクや助け合い資金などの支援を受けている。無職であり金銭面の困窮や、日中の活動がない事、アルコール飲酒が持続する事、再犯の恐れがある事も懸念される。

　　R4.11.15症状改善・環境調整目的にて、東病棟合併症室へ任意入院となる。
【備考】
・金銭状況　　：11月から生活保護受給。現金を窓口支給の為、12月に受け取りの際に、通帳支払いの手続きを踏む必要あり。
多額の借金あり。退院後、自宅は売却し自己破産は支援センター介入の元、法テラスに相談予定。
・家族関係　　：同胞3子の長男。家族関係不良にて疎遠。
・連絡先　　　：青森県地域定着支援センター　小笠原様、佐藤様
・日用品の確保：青森県地域定着支援センター　小笠原様、佐藤様（入院時付き添い）へ連絡し現物支給。
・今後の予定：アルコール依存症などの診断がついた際には精神障害者保健福祉手帳を申請し、B型就労などのサービス利用に繋げ、生活リズムの確立も目指したいと考えている。

・ADL　　　　　：自立だが、髭剃りや入浴なども半年～1年程疎かになっている状況で、自宅はゴミ屋敷状態とのこと。

・R4.10.30頃、万引きの疑いがあり現在捜査中とのこと。今後罰金刑の可能性がある。
・急変時対応　：当院でできる限り
・コロナ・インフルエンザワクチン：未接種、希望しない　
・貴重品　　　：財布(450円）、印鑑、生保受給者証、通帳持参（詰所保管）
・洗濯　　　　：業者洗濯　※現金確保困難
・プログラム　：アルコールプログラムは導入しない
・食事　　　　：11/23から肝臓病食Ⅱ（1600kcal）
・検査　　　　：11/23から血糖測定　朝1検

