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＜病棟連絡事項＞
・Bユニット詰所のドア修理に来ています。男子トイレに関しては問題は無いとのことでした。22号室の窓は修理するまで開閉しないようにとのことです。

・ネームカード発注希望者は庶務に連絡して下さい。

・皮膚科再開となっています。南病棟解除までは正面玄関から送迎対応していきましょう。
・南病棟のコロナ陽性者が増えた場合、食事を弁当に変更しBユニットオートドア側から搬入することも検討していきます。
・売店について1/29（水）より再開となります。

＜ベッドコントロール＞

・内山　陽大様、山地　広人様、松田　詩音様～1/31退院予定です。
・畑中　勉様、大山　広美様、石塚　シゲ子様～北病棟の移動候補としています。
＜患者様連絡事項＞
・内山　陽大様～退院前訪問調査実施しています。詳細は記録参照して下さい。
・大山　広美様～主治医より北病棟転出許可頂いています。

・石塚　シゲ子様～主治医より北病棟転出許可頂いています。

・竹原　千春様～主治医に御家族から2/20以降で面談希望あった事情報提供しています。
・山地　広人様～退院日1/31　11：00で希望、初外来　2/4　11：30。訪問看護　週1（月）デイケア　週2　（火・木）継続するよう指示ありました。退院指示、訪問看護指示、退院処方頂いています。
・松田　詩音様～PSWより導入予定の訪看事業所わすれな、より2回/週での訪問看護導入提案があったそうです。本人には説明し同意しています。主治医より訪問看護指示頂いてます。
庭田　昇二様～紹介状作成について主治医へ確認し原田クリニックのみ作成となります。依頼済みとなっています。
・中村　豊様～主治医より治験実施中は不眠時）レボトミン使用禁止と指示あり。なお、不眠時）レボトミン→エスゾピクロン（1）変更となります。
・荒川　スヂヱ様～主治医より室岡整形への紹介状は使用許可出ています。印鑑・アップロードしています。
＜要注目患者様ケース検討＞
・田名部　幸子様～昨日、強迫観念に囚われ落ち着きの無さや清潔行為に関する拘りがあり頓服使用しています。スタッフへの話し掛けも多かったですが本日は日課し支障なく穏やかに過ごされています。引き続き精神症状観察していきましょう。
・高柳　和子様～夜間、他室侵入や収集行為する事が多く見られています。日中は人の目も多くホールでしゃがみ込む姿が多い為夜間のラウンド強化と所在確認していきましょう。
・鈴木　知子様～特定女性患者様がお菓子を自分に渡そうとする事で不満言動聞かれています。物のやり取りは現在なくトラブル発展もない為引き続き経過観察していきましょう。
＜田名部Dr.患者様診察情報＞
・内山　陽大様～外泊中の為処方のみ依頼。退院時処方24日分頂いている。
・大山　広美様～不調訴えや飲酒欲求なく過ごされていること、食事摂取状況や睡眠状況良好であること、1/25の朝に床に靴を履こうとしたらベッドから転落しバイタル異常はなかったが、左膝外側に擦過傷や出血少量見られていること、移動時声かけるよう説明しているが単独での移動見られていることを情報提供を行う。左膝診察していただき、ゲンタマイシン軟膏処方となる。また、鼻汁あり今夕～PL配合顆粒2日分処方となる。
その他処方は変更なし。
・高柳　和子様～食器を自室に隠したり公衆電話代80円を詰所に返さずに隠し持っていたり、他室侵入や他患者様の私物を漁って自身のチェストに隠したりと問題行動多く見られるようになっていること、夜間は0時前に覚醒していること、食事摂取は良好であることを情報提供行う。診察中、「歯医者に行かせてください」と繰り返しており、医師よりまた痛むようであれば教えてくださいと説明されている。明日より朝のチラージン2Ｔ→3Tへ増量となる。その他処方の変更なし。
・八森　啓子様～今後に関する不安強く訴え頻回であること、自宅への外出希望強いが妹様が拒絶的であること、買い物に15000円必要と話され金銭感覚はかわらずずれていること、些細な出来事で被害的となること多く以前よりも被害妄想様の訴え強い印象であること、都度傾聴や頓服内服にて大きく不穏とはならずに経過していること、妹様はアパートかGHか迷っていること、ノゾエ様管理のアパートが実際はアパートではなく一軒家の間借りであり常に誰かが滞在している状況ではなく有事の際の対応等含めしっかり検討するようPSWより妹様へ説明済みであること、本人から妹様への退院要求が頻回で焦ってしまうと話されていたことについて情報提供行う。診察中、「同室者につられて不調になることがある、何かあると私のせいにしてくる」と訴えている。退院についても「先生から妹を説得して下さい」と発言聞かれ焦燥的である。明日夕～アリピプラゾール3㎎追加となる。処方追加となることに対してやや拒否的であるが最終的には了承されている。
その他処方変更なし。
＜皮膚科診察情報＞

・本田　未来様～頭部の発赤や落屑はないものの掻痒感持続されているとの事で処置継続となる。また、夜間になると両手掌に紅斑出現と掻痒感があるとの事でデルモゾールクリーム塗布の指示となる。
・庭田　昇二様～皮膚科診察にて、躯幹　四肢　皮膚乾燥傾向も改善傾向にあり、軟膏処置継続。退院後はヘパリン類似物質油性クリーム塗布して下さいと説明受けている。また内服薬　プレドニゾロンは中止となり、フェキソフェナジン　2T　2×朝夕食後　14日分処方あり。退院後、掻痒感が持続するようなら皮膚科受診して下さいとの事。

・赤坂　フミヱ様～皮膚乾燥　搔痕ほぼないとの事で処置継続となる。また左側項部の大豆大の物は皮下腫瘤あり、特に問題ないとの事で経過観察となる。
・高橋　サエ様～両臀部　表皮剥離部治癒との事で処置終了となる。皮膚乾燥部に関してはデルモゾール軟膏塗布の処置継続となる。
・中村　豊様～仙骨部に浅い表皮剥離と掻痒感あり、デルモゾール軟膏塗布と両足の

皮膚乾燥に関しては　尿素クリームとアズノール軟膏塗布、両趾に発赤　落屑ありテルビナフィンクリーム塗布の指示となる。
