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＜連絡事項＞

· 金康子様～本日14:00退院となります。診断書は5/5以降に取りに来て下さるよう家族に伝

　　　　　　　えて下さい。

· 田中秀昌様～本日9:40～4/25、15:30まで外泊です。

· 市川勝祝様～4/25、8:00から外出となります。鎮痛剤と当院処方の薬を忘れずに持たせてく　

ださい。8:00外出の為食事は7:30に出して下さい。

· 渡邉千代江様～4/26南山苑入所の為退院となります。

· 麦澤　守様～4/26、9:00～4/27、15:30まで外泊となります。

· 田中豊三様～泌尿器科より処方された薬は5/8から服用となります。服用前に川端Ｄrに確認　

をして下さい。

· チーフ変更のお知らせ

4/24準夜チーフ：中村

4/25準夜チーフ：松橋

＜川端Ｄr担当患者様＞

· 晴山長司様～レストランやトイレの場所がわからないと話すことありますが問題行動はあり　

ません。

Ｄrより：長期入院が予想されるため問題行動などがなければ西病棟への転入を考えている為候補に上げておいて下さい。

· 東海林康之様～Ｄｒより病状安定し問題行動無ければ東Ｂユニットに移動させたいと考えて　　　　　

いる。連休外出･泊希望があればさせてもよいとのこと

· 曽我正子様～現在ミキサー食ですが、排便状態もよいです。夜間の睡眠状態不安定でホール　

で過ごしていること多いです。

　　　Ｄｒより：食事をミキサー食３分粥にステップアップします。腹部状態や排便状態の観察・嘔吐や嘔気濃霧を観察をしてください。夜間の睡眠については食事や排便状態が改善した精神薬の処方を考える。

· 田中豊三様～Ｄｒより:他科で前立腺癌の診断でつき１回ホルモン注射を行っていたようで

　　　　　　　　　　　　す。４月上旬にホルモン注射施行したようなので次回は５月上旬とな

ります。状態不安定で施行出来ない時は持参薬のカソデックスを５月８日服用の予定ですが、5月８日に近くなったら川端Drへ指示確認してください。

食事摂取不安定な為脱水症状に注意し、排尿・皮膚の状態・舌の状態

観察をしてください。状態のいい時は積極的に水分摂取をさせてください。脱水症状が見られる時は点滴療法を検討したいと思います。

急に意識消失する事ありますが脳波や心電図検査は異常が無く原因不明です。発作時転倒する恐れがある為転倒に注意し外傷があった場合は処置を行なって下さい。その際１～２時間程朦朧状態となると思うので全身状態の観察をしてください。

今回ご家族が介護の限界を感じ家庭での介護が困難となった為入院となっています。今後は抗精神病薬の調整がついたら南病棟へ転出させたいと考えている。

　　　４月２４日夕～の臨時薬処方

1 バファリン（81）　１T　１×朝／８T

2 テグレトール（100）　２T　２×／8T

3 ジアゼパム（2）１T　

リスパダール液　１ml　１×（夕）／８T

4 エンシュアリキッド（250ml）２缶　２×／８T

5 アドナ（30）３T　３×／８T

引き続き興奮や粗暴行為の有無や夜間の睡眠状態について観察していきましょう。

　　　　また、排便コントロールが出来ていないため本日より毎日センノサイド２T寝る前に服用していく事になりますので、排便チェックも確認していきましょう。下痢便がみられたら川端Ｄｒへ報告してください。

· 砂葉良子様～Ｄｒより：外出･泊の希望があった際はご家族に連絡確認しさせてもいいです。

· 小笠原久年様～最近大声で叫ぶ事はなくなりました。母親にタバコを買ってきて欲しいと頼　

んでいる事ありました。現在１日１０本と決まっていますが決めた本数以上吸いたいと時々要求あるも説明には理解示されています。タバコ自己管理を希望されています。

Ｄｒより：徐々に服薬調整していきます。タバコの管理はスタッフ側でお願いします。

　　　４月２４日夕～の臨時薬処方

1 リスパダール（1）　６Ｔ

ロドピン（100）　３Ｔ

レボトミン（25）3Ｔ

リントン（3）　２Ｔ　（1-0-1）

デパケンＲ（200）　３Ｔ

タスモリン（1）　３Ｔ

レキソタン（5）　２Ｔ　（1-0.5-0.5）　　　　３×/8Ｔ

2 ラックビー（0.5）　２Ｔ

カマ2.0（1-0.5-0.5）　　　　　　　　　　　　3×/8Ｔ

3 メディピース（0.5）　２ｔ

ユーロジン（2）　２Ｔ

レボトミン（25）　１Ｔ

リントン（3）　１Ｔ

センナリド　２Ｔ　　　　　　　　　　　　　　１×ｖｄｓ/８Ｔ

　　ハロマンスの筋肉注射は実施せず、服薬にて調整していくとの事。

　今後も妄想や幻聴に左右された発言・行動に注意し、観察していきましょう。スタッフの話しかけには幻聴などある場合にはきちんと話す事できる患者様であるため関わりを持っていきましょう。













