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＜病棟連絡事項＞
・第1回院内研修が5/21・5/22であります。参加できる方は参加しましょう。
＜ベッドコントロール＞
・石橋　隆夫様～44号室へ入院となっています。
＜患者様連絡事項＞
・野田　敏治様～外泊より本日帰院しています。外泊中も脱衣行為があったことや夜間頓服薬を使用し休まれていたとの情報があります。薬剤調整しても状態変化がなければそのままでも受け入れ可とのお返事を受けています。
・平　幸夫様～看護サマリーを東八戸病院へFAX済みです。
・山下　幸子様～金銭管理をGHに依頼していたが今後は外部で管理を移行してほしいとの依頼があります。本人は社協の利用を希望しています。
・澤田　真理様～PSWからやまばと寮へ本人の受け入れ可否について改めて確認しています。受け入れ可とのことで今後は再度外泊訓練を予定しています。
＜要注目患者様ケース検討＞
・泉川　ケイ子様～昨日服薬拒否ありましたが夜間は時間を置いて服薬出来ています。本日はレストランでの食事摂取や声掛けで服薬に来詰する等の行動が見られています。
・飯岡　未来様～深夜帯、他者に腰を蹴られたと訴え頓服使用後に叫び声をあげており、同室患者へ被害妄想を訴えている様子があります。日中は同行為なく経過しています。
＜田名部Dr.患者様診察情報＞
・岡沼　和久様～診察中は2時半～3時に覚醒。7時から8時に眠気が出現し変な夢を見る（この時に幻聴出現する）事話す。寝られない事で憂鬱でありフラッシュバックも続いているとの事。薬剤調整行っており、クエチアピン200ｍｇ→100ｍｇアナフラニール（25）3Ｔ→2Ｔ、リボトリール（0.5）3Ｔとビーマス配合錠3Ｔ開始となる。
・藤井　孝蔵様～臨時薬同内容7日分処方。排便7日無い為ケンエー浣腸処方となる。
・木村　柚子様～身体のムズムズ感について、内服後症状が出現する事話される。主治医より副作用の可能性があると話し合あり。副作用症状に対しての薬が錠剤であり本人が内服出来ない為朝のリスペリドン内用液1ｍｇ　1Pと昼のリスペリドン内用液0.5ｍｇ　1P中止となる。

・田端　香織様～臨時薬アリピプラゾール中止、ペロスピロン4ｍｇ　毎食後開始で7日分処方。

・武田　宣子様～5/17外出時、学校の物は触れなかった事、他の私物は触ったが違和感があり手洗いした事話す。主治医より次回の外出泊で私物を触り手洗いせずに行動療法してみる様話しあるが本人は課題が多いと返答されている。またスマホを持ち込んでいいか確認あり主治医より電話やメールであれば使用してもいいがネットは情報が多く控えたほうがいいと説明受けている。臨時薬同内容7日分処方。

＜皮膚科診察情報＞
・船田　泰子様～左足に発赤　腫脹　疼痛あり、蜂窩織炎疑いとの事でレボフロキサシン(250)1T　1×夕　7日分の処方あり。
また、左足　指先から10㎝程度の範囲にゲンタシン軟膏塗布しガーゼ保護の処置の指示となる。　
・
・武田　宜子様～項部上背部に掻痒感あり、慢性湿疹との事で　フェキソフェナジン　2T　2×朝夕食後　7日分の処方となり、デルモゾール軟膏塗布の処置の指示となる。　
・森　政博様～皮疹　掻痒　傾向にあり、処置　内服継続となる。

　
・飯田　修子様～右足診察希望あり。両足　特に右趾～趾間に発赤　落屑あり。足　爪白癬との事でテルビナフィンクリーム塗布の処置となる。

＜馬渡Dr.患者様診察情報＞
・寺井　恵理子様～眩暈は持続されており、他身体症状変化ないとの事。炭酸リチウムの減量を行なっていたが眩暈の症状の変化はないとの事で、炭酸リチウム　200㎎→400㎎　へ増量となり他継続となる。
