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＜連絡事項＞
・5/4～5/6まで殆ど主治医不在となる為、指示受けする際は今週中に貰う様にして下さい。
・職員は病棟でマスク装着するようにして下さい。

＜患者様連絡事項＞
・泉川　ケイ子様～兄様に連絡するが留守電でした。小遣い銭がない事で本人様も困って
いる為、お金を届けてほしい事は留守電に入れて置いています。連絡が来られた時は、対応して下さい。
・山下　幸子様～臨時薬、明日～ルネスタ錠１ｍｇ 1 錠  1日1回　ねる前　7日分処方
となっています。臨時薬同内容で明日から14日分処方となっています。
・松川　久雄様～5/1退院に伴い、水道工事の件で東復建設に繋いでいますが、留守電に入っている為、東福建設様の方から連絡があった時は、5/1退院になりましたと対応して下さい。
 ＜要注目患者様＞
・泉川　ケイ子様～朝食、昼食ともにレストランに行かれ全量摂取されています。作業療法、リハプロにも参加出来ています。服薬の拒否はありません。不満の訴えなく自室で臥床している事が多いです。身体面、精神面の変化を観察し他者とのトラブルに至らない様に関わりしましょう。
・坂本　福子様～昨日準夜帯、20：50の不眠時の頓服希望していました。担当スタッフか

ら日中の作業時間中眠気訴えて参加できなかったり、夜中に起きてしまったりしている為、服用時間を考えてほしいこと伝える。 「眠れないから欲しいんです。」「今日は朝までぐっすり眠れました。」「夜中には起きますけど…たぶん大丈夫です。」と理由づけして継続指示
不眠時ベルソムラ（15）1T服用後、23時に就寝されている。日中、部屋にある空き箱に、紙きれに書いた娘の戒名と、折り紙で折った花を飾りたいと話されそこに、自分のお菓子を供えしたいと希望ありました。
作業に参加後、膝痛訴え昼食食べたくないと言われる為、傾聴し、エレベーター利用で食事を勧めると素直に聞き入れ全量摂取しています
・飯豊　信雄様～昨日、就床前薬を服薬せずチェック表に丸を付けている事あり、服用してから記入する様伝えると「飲んだかと思って、間違えた。」と答えています。服薬時は服薬を済ませてからチェック表に丸を付けるよう指導と服薬状況を確認していきましょう。
・佐々木　淳様～　昨日主治医来棟する。前回の診察でvds服用時に怒った場合は、ｖｄｓを夕食後と一緒に服用して頂く事にすると本人様へ説明していた。昨夜、ｖｄｓ時に易怒性あった事から、本日よりｖｄｓを夕に変更する事を再度説明すると「知らない、聞いていない。」等と答える。しかし、約束通りに本日より、その様にすると言う事で本人様も渋々了解されています。午後の入浴は入らないと拒否しています。
・風穴　義信様様～ホールから自室に戻る際に、バランスを崩して自室前の廊下の壁に激突している。入浴時、洗身は問題なく行っており、湯船に入るのはやめるように促すもちょこっとだけ」と話し入っているが立ち上がり困難になりスタッフ2名で介助を行っている。フラツキ、歩行不安定があるため、引き続き歩行時見守りは続けましょう。
＜金Drケース・診察情報＞

・角濱　義弘様～「「今も1日20時間くらい横になっていますね。ご飯いくのもやっとで3回もあると大変です。」以前として活動度は低いが、不安焦燥の訴えは減ってきている。同内容の内服継続で処方となっている。作業は顔出しと言う事で作業棟へ移動できています。
・坂本　福子様～「「おとなしくなってきました。イライラは全然しないです。ただ日中は眠くて作業を途中でやめちゃったりします。」易怒性や焦躁感は収まってきている。今日から頓服のベルソムラをユーロジンへ変更しベルソムラの残薬は破棄の指示受けて破棄している。今日の作業療法は声掛けで参加出来ています。
・中野渡　鉄男様～診察では、最後に外に出たのは11月くらいだったかな…特に困っている事はないです。」と話されています。作業、プログラムに取り組んでいます。
・井上　和美様～診察では、「「なんか調子よくなくて何にもやる気起こらないんだよな。」

オランザピン中止して2週間経過したが、現在は活気が著しく減退しており本人としても不調を感じている。状態が続けばオランザピン再開も検討する事とする。作業療法、リハプロは参加出来ています。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。

・小笠原　文人様～診察の中では「「落ち着いてきました。夜にトイレで起きてしまうことはあるけど大丈夫です。」と話されています。意味不明な言動、奇異行動見られなくなっています。落ち着いています。
・巴　勇樹様～喫煙の感情は、「大丈夫です。この前に煙草吸いたくなって…代わりにお母さんにガムをもってきてもらいました。」と話されています。喫煙の要求が過度となる事はなく、プログラム、作業療法に参加出来ています。

・高橋　康満様～診察では、「高い声だと少し聞き取りやすいんですが、テレビの音とかは聞き取りづらい。」と話されています。挨拶して診察終了しています。
・十日市　利喜様～診察では、「耳が聴こえなくて、おまじないがかかっているから…午前中は作業をやってました。」と話されています。リハプロ、作業には取り組まれています。ピコスルファートＮａ内用液 2 本 １日分処方となっています。
＜深澤Drケース検討＞

・内田　都影様～北病棟のスタッフが私を脅かそうとしている。退院に向けて動いてくれないし、良いスタッフに囲まれて生活したいから病棟を変えたい」と妄想に左右された発言聞かれています。
・五日市　規様～ホールでテレビを見ているが、患者様の笑い声に反応して、時折、壁叩き見られています。リハプロ、作業療法へ取り組まれています。

・風穴　義信様～小刻み歩行続いています。調子については「いいです」「イライラもない」と話している。リハプロ、作業療法へ取り組まれています。

・松永　勘五郎様～他精神症状や身体症状には大きな変化なし。他者との会話は殆どないが。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。
