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＜連絡事項＞

・春の健康診断案内が掲示されています。対象者は各自内容を確認し、必ず検診を受けて下さい。
＜患者様連絡事項＞
・出河　攻様～嘔気の訴え継続しており、本人希望にて本日昼から常食（大盛り）⇒粥（大盛り）へ変更となっています。
・小田　タネ様～「ひまわりの家」スタッフから本人と面談の希望あり。
3/31　14：00～オンライン面会予定となっています。
退院については、施設の予定が立たず4/11（月）の予定で調整中。日時などの詳細は後日連絡があります。退院後サービスについては、訪問看護は利用せず、以前利用していたデイサービスを2日/週で利用予定。
・坂本　福子様～ピコスルファートNa2本処方となっています。
・北村　奈美様～痔核疼痛時）ヘモポリゾン軟膏　3回分処方となっています。
・尾嵜　マリ子様～便秘時）センノシド（12）2錠　5回分処方となっています。
＜要注目患者様＞

・江刺家　惠子様～午前中は対応穏やかだが、午後から表情の硬さ見られ退院に関する訴えや、同室者に叫ぶ状態みられる。介入にも自己中心的な発言を繰り返し、聞き入れ不良。危険行為は見られない。
・大久保　すい様～体温37.1～38.0℃　他バイタルサイン異常なく、クーリングで対応。全身の脱力著明で座位保持困難。食事も介助にて摂取するが、全量摂取し適宜水分補給も実施出来ている。
・高橋　義明様～希死的発言は無いが、倦怠感と眠気を訴えプログラムは拒否。入浴は拒否なく実施するが、介助を要求し依存傾向見られている。介入時の易怒性はみられない。服薬に対しては拒否みられない。
＜田名部Dr診察＞

・高橋　義明様～昨日からシクレスト舌下錠追加後眠気の訴えあり。北病棟での治療には同意していることから、4日分追加処方となる。
・尾嵜　マリ子様～夜間の睡眠が不安定であると話しており、ニトラゼパム（5）1T⇒（10）1Tへ変更。食事はむせ込みは見られるが大丈夫と話す。退院について訴えあり、「退院したら外来はバスで来るしかない」と話すがバスの乗り方が分からないとの事。自宅退院となった場合にはバスの訓練も行うことを説明し了承している。
・金　留示子様～気分は落ち着いてきたと話しており、睡眠はとれている。夜間の排尿も問題ない。採血の結果白血球が低値であった原因を気にする発言あり、主治医から説明受けている。
・高田　マキ様～薬の自己管理に向けて対応中。「東北町のGHが空いたと連絡があったので入りたいと思います。東北町に決めた理由について、「タバコを吸いたいけどお金がない人が多いからタバコが安い」と訴える。服薬に対しての拒否発言は無い。
・北村　奈美様～ヘモポリゾン軟膏残がない為、3本処方。幻聴は小さくなってきたが、電子音で大きく聞こえる時があると報告。膝は時々すごく痛む事があり、その際に頓服を使用しているとの事。膝からの幻聴は続いており、「寝るな」等聴こえてくると報告。夜間は眠らないようにしているが、午前中も寝て痛いと希望あり。主治医からは作業療法の合間をみて30分程仮眠するよう説明受けている。夕食後薬にフルメジン糖衣錠追加処方。
・三浦　みよ子様～調子は変わりないと話し、夜間の睡眠も取れている。不調の訴えなく作業療法にも安定して参加。今後服薬自己管理検討可の指示あり。
・畑中　成夫様～時々スタッフ（成田）の事を考えると訴え、主治医に確認したい事があると話す。「訳が合って庇っているような言い方をするから気になる。他の病棟の患者さんが自分に対してニヤついていた事に対し、馬鹿にされていると感じた。主治医が止めていると思うから理由を知りたい」と訴える。主治医からは庇うようなことはしていないが、治療者との関係である為恋愛関係となる事はないと指摘。更に「レストランの時に成田さんとすれ違ったから、追いかけた事があった」と報告される為、行動を注意されている。「週に1～2回自慰行為をする事があるが、女性を見ると陰部を想像してしまう」と話している。主治医からは、自慰行為は正常な反応だが普段の生活と混同しないよう説明している。ジクロフェナクは継続処方。
