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＜連絡事項＞

定期薬変更患者様

· 山下　ヨシ様～心電図のQT波延長で、薬の副作用が考えられる事から、抗パーキンソ

　　　　　　　　　ン剤３Tから２Tへ、精神神経用剤３Tから２Tへ減薬となっています。

　　　　　　　　　２×朝・夕での処方となります。精神症状の変化（妄想発言、退院発言など）日中の過ごし方の観察をしましょう。

・谷内　愛子様～抗うつ剤変薬、２Tへ増薬となっています。身体のビリビリ感の有無、奇死念慮の有無の観察、その他体調不良の訴えを傾聴していきましょう。不調訴える際は、薬が処方となっている事を説明していきましょう。

・瀬川　はな様～心電図のQT波延長で、薬の副作用が考えられる事から、精神神経　　　　　　　　　　　　　　　　　用剤１Tを1×夕での処方となっています。精神状態の変化（独語、身体振戦、帰宅要求、奇声など）、日中の過ごし方の観察をしましょう。

・笹山　吉郎様～副作用（貧血）があり、改善見られないため、循環器官用剤を止めとなります。また、ビタミンＣ剤の摂取量が多い事から、ビタミンＣ剤を３Ｔから２Ｔに減薬となっています。引き続き、貧血症状の観察をおこなっていきましょう。血中カリウム値が改善みられないため、カリウム補助剤３Ｔ継続処方となっています。
・向山　忠義様～今月の喀痰検査で、緑膿菌（+）との結果でした。含嗽剤と外皮用殺菌消毒剤が処方となっています。毎食後、口腔・鼻腔消毒を徹底して下さい。
　　　　　　　　また、スタッフの手洗い・うがいの徹底、換気は１日２回１５分行なって下さい。肺炎改善傾向にあり、ホールでのテレビ鑑賞許可出ていましたが、他患者様の感染予防のため、観察室のみでの生活となります。気分転換のため新聞や公告、音楽鑑賞等を促していきましょう。

・中村　松五郎様～下肢浮腫持続の為、利尿剤臨時継続処方となっています。引き続き、浮腫の程度の観察をし、時折臥床させ下肢挙上しましょう。踵部の褥瘡形成に注意しましょう。

・松浦　佐恵子様～下肢浮腫持続の為、利尿剤臨時継続処方となっています。引き続き、浮腫の観察をし、徘徊が多い際には座るよう促し下肢挙上をしましょう。

・橋本　万様～下肢浮腫持続の為、利尿剤臨時継続処方となっています。引き続き、浮腫の程度の観察をし、時折臥床させ下肢挙上しましょう。下肢挙上への強い拒否がありますが、必要性を伝えていきましょう。踵部の褥瘡形成に注意しましょう。
＜注目患者様状態報告＞
・佐々木　利男様～本日より精神神経用剤止めとなり、睡眠鎮静剤のみの処方となっています。本日は、自分の身の回りの物を自室の窓から投げたり、尿失禁あり、自分で処理できずにいます。何故物を投げているのか尋ねますが、しばらく考えてから「え？ほんとに？」と投げた事を忘れているようです。「いらないから投げた。」と話されていますが、投げた物を渡すときちんと使用しています。表情もぼんやりされています。睡眠鎮静剤のみの処方となりましたので、易怒性の有無や物事の理解度、奇異行動の有無、夜間の睡眠状態などを観察していきましょう。

