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＜連絡事項＞

・床屋の日にちが下記の通り変更になります。

　1/10（月曜日）→1/11（火曜日）

・乾燥機について、本日業者さんに点検してもらいました。

　エラー内容としては基盤の故障が考えられるということで、決裁はまだもらって

　いませんが、メーカーに発注しています。納期はまだわかりません。状況分かり次第ご連絡いたします。
＜患者様連絡事項＞
・松谷　さと子様～姉様から何日か前に本人様より電話があり、給付金に関する書類を病院に取りに来て欲しいと依頼があった為、此方へ出向く用事があるので受け取りに来院するとの連絡ありました。担当スタッフと話し合い、病院から郵送する事に決まり、今朝事務へ提出した事を説明しています。お礼を言われ終話。
・佐野　貢様～本日外泊から帰院。ＮＥＡＲ法検査実施判定（陰性）体温36.5℃、外泊中息子様をみてアルコールを希望してくる事から退院後は施設入所を希望するとの事。また、ＮＥＡＲ法検査の結果を待っている30分携帯電話をよこせと言われてしつこかったとの事。スタッフ側で、携帯電話を持ってくる事は良い事を伝えると納得し静かになっています。
＜要注目患者様＞
・若沢　理子様～夜間良眠。「1000人の人が身体に被さってくる、怖い」と「市民病院に連れて行かれる」と感情失禁・切迫した様子がみられる為8：50不穏時）レボトミン錠（25）1T与薬。以後ホールで絵を描いていた。10:00頃より幻聴に反応し「私に構わないで！」と叫ぶようになりホールで絵を描き続けいきなりテーブルを叩いている様子見られスタッフに粗暴行為は止めるよう指摘に同行動はなく静かに過ごすようになっている。幻聴により自傷行為等ある為、言動に注目要する。
・坂本　福子様～深夜の3:00トイレ覚醒後、担当スタッフへ私物購入に関して話し掛けが多く再入眠なく今朝まで経過していた。昼食は、レストランにて配膳する直前、「ご飯食べられそうにありません…。」と食欲ない事を訴えあるが食べられる分だけでも食べてみては水分だけでも摂りましょうと促すと「分かりました。」と返事され全量摂取できていた。13：40膝痛の訴え疼痛時）ロキソプロフェン（60）１Ｔ服用。また、排便あったが少し緩い便が出てお腹の調子も悪いのでＯＴを休みたいと希望する為、顔出して、欠席する事を言ってくる事は出来ないですかに「無理です」と言い部屋に戻り休まれていた。オヤツの時間はホールに来られ他者と会話される様子見られていた。
・滝田　英人様～11：40独語を言うが、井上さん、担当スタッフの名前を出しての独語が活発となっている 患者様の名前を出す事は止めるように指摘するが 「わからないよ。何を言っているんだ」と、独語に関した内容は、把握していないようだ。特定の男性患者様を呼名が目立つようになり介入する事でトラブルに至っていないが今後も言動に注目要する。
・井上　和美様～作業療法へ移動する最中も、小声ではあるが怒り口調での独語聞かれている為、声掛けに  返答なく、独語は続いていた。作業室に入室後もなかなか席に着かずウロウロしている。滝田さんの独語で自分の名前を出す事で「いい加減しろ」とホールで怒っている。ＯＴの帰りにも滝田さんの独語が気になり怒っていたとOTスタッフより報告があった。11：40検温の際もうるせいと怒鳴り、威嚇する姿も見られる為、声掛けと介入すると「滝田が俺の名前を出してうるさいんだ」と理由を話してくれていた。スタッフ側で厳重に注意する事を伝えると「頼むな」と言う。以後、威嚇、怒鳴る様子見らえず経過。今後も特定の男性患者様との接触や言動を観察を要する。
	


＜安ヶ平診察状況＞

・長谷川　陽一様～夜間中途覚醒はみられるが再入眠できており、排泄状況も問題ない。苛々した様子はなく、叔父には連絡をする事で迷惑をかける為、電話しないようにしている。処方変更なし
・上村　みわ様～大腿部から腰部にかけての疼痛が改善しないとはなされ、「そろそろ治ってもいいんじゃないですか？」と訴えるが、リハビリには拒否的で診察終了。処方は変更なし。
・滝田　英人様～診察の声かけにも移動せず、外出の準備をしている様子あり。診察時には独語活発に見られており、本人も「何だか分からないけど落ち着くのを待っている」と訴える。処方変更には「薬を増やすと死ぬ結果になる」と拒否的だが、夜間の独語を注意しても止められないことや、他者への迷惑となっていることを指摘すると渋々了承。本日よりラツーダ（20）1錠を就床前薬に追加し、以後定期となる。今後はラツーダが増薬には、オランザピンの減量も同時に検討していく。
・出河　攻様～食欲・睡眠は変わりなくとれている。入院時の書類を確認しているが、保管している場所から持ち出すことができないことを説明。入院時の発言については考え込む様子はなく、自宅の事は考えないようにしていると話す。血圧は130台で経過、眩暈の訴えもない。処方は変更なく継続。
・中川原　義雄様～最近夜間の睡眠が不安定となっていると報告あり。本日よりフルニトラゼパム（1）1錠就床前薬に追加。フェルビナクスチック2本処方となる。今後、次回定期にはゾビクロン（10）から（7.5）への減量を検討していく
	


＜皮膚科診察＞
・五日市　規様～尾骨部に皮峰裂で悪化の為、ゲンタマイシン軟膏+ガーゼ保護を徹底する。
・小笠原　文人様～左踵の水疱痕（角化皮切除）
　　　　　　　　　右足底に鶏眼→1/10スピール膏右足底貼付、1/13摘除予定
・小田　タネ様～デルモゾールＤＰ軟膏1本処方
・出河　攻様～テルビナフィンクリーム1本、テルビナフィン外用液1本、デルモゾール軟膏1本各処方。
・畑中　成夫様～左臀部に発赤、膿栓→ゲンタマイシン軟膏+テープ保護徹底する
・若沢　理子様～両前腕に表皮剥離（自傷）→ゲンタマイシン軟膏塗布徹底
　　　　　　　　右頬部も同様の自傷痕→ゲンタマイシン軟膏+塗布徹底他同前処置
その他患者様特変なしにて同前処置

