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＜連絡事項＞

　疥癬予防の為、現在、土日で布団干しを行っています。天気の良い日は平日でも良いので布団干しを行っていきましょう。

　モップ交換は１週間置きに行って下さい。次回は5月30日(金)です。

＜患者様連絡事項＞

・加賀谷　芙美子様～ヒアレイン点眼液１本継続処方となっています。

・山下　拓也様～本日も体温37.0℃台にて経過しています。安静保てず、何度もスタッフオフィスへ来ては話し掛けて見たり、家族へ電話している事見られています。安静保持の重要性を説明し、安静促していきましょう。

　　　　　　　　本日発熱ある為、歯科受診していません。次回必ず受診させるようにとの事です。

・小林　満様～母様来院し本日１回目の家族勉強会行っています。

　　　　　　　ビデオ学習し、その後主治医よりテキストに沿ってアルコール依存症について説明しています。本人に聞いた事に対し、母様が即座に話し始める事が多く見られています。外泊時、家族に見張られている感じが有った事に対しては本人は上手く話せずにおり、母様に見守る程度に留めて頂くよう伝えています。

　　　　　　　明日10:00～15:00まで外出予定となっており、母様が迎えに来るとの事です。主治医より単独外出について説明し、本人はやってみたいと話しています。明日家族が来院した際に、単独外出許可書に記入して頂いて下さい。次回の家族勉強会は、来週以降に予定を組む事となっています。　　

・倉橋　生子様～本日家族面談行っています。

　　　　　　　　本人は自宅での生活希望していますが、家族としては24時間付き添っている事が出来ない為、自宅での生活は無理だと話されています。

　　　　　　　　また、妹様が在住している東京に連れて帰る事も出来ない事話されています。家族は施設入所を強く希望していますが、本人は自宅療養したいと希望しています。自宅での生活全般が自分で行なえる様、生活訓練施設などでの入所が必要な事説明し、見学を行う様促がし、家族、本人様了承している。

・平　勝利様～本日にて歯科受診終了となっています。

・藤田　由美様～本日日本赤十字病院消化器科受診しています。

触診の結果異常は見られなかったとの事です。保存的にポリチリゲン軟膏７本処方となっています。

5/27　胃カメラ→食事内容の指示あります。

5/28　大腸カメラ施行との事です。朝食は止めとの事。

　　　　　　　　※安定剤の薬は6時に少量の水で内服する様指示あります。

　　　　　　　　　食事内容、食止めについては栄養チームへ伝えています。

・中村マス様・清水進様・松橋清子様・岡田石子様・古川富蔵様

　入浴拒否が強く、１週間に1回の入浴状況となっています。不衛生な事や、夏場になると疥癬が流行る為、疥癬予防の為に入浴促がしていきましょう。

＜レク活動評価・検討＞

19日　なんといったでしょう･･声が小さく言葉が聞き取れない患者様もいましたが、楽しく行う事が出来ました。

20日　ハンドテニス･･　　　　Ｂグループではやや激しさ見られていましたが、怪我無く行う事が出来ており、患者様から「楽しかった」と話されています。

自画像で使用した色鉛筆がミーティング室に置きっぱなしにしている事があったので、

使用した物品は責任を持って片付けして下さい。

＜猪股ＤｒＮＣＰ評価・検討＞

・大橋　照子様～被毒妄想により薬物療法に対しての拒否がある事に対し、ＮＣＰをたて服薬状況の確認行っています。現在は被毒妄想は聞かれず、服薬を拒否する事ありません。

　　　　　　　　私物発注での買い物が多く見られていますがお小遣い以内で買い物出来ており、様子観察しています。

＜猪股Ｄｒ診察状況＞

・大橋　照子様～薬を減らして欲しいと希望し、来週の定期薬からタスモリン(精神神経用剤)が１錠減薬予定となっています。主治医より、減薬しても症状の悪化の可能性はないと話しあります。

・木村　義重様～現在煙草がなく他の患者様へ貰っている事あります。主治医と煙草の本数について話しあっており「1日10本は吸いたい」と本人話しています。煙草について担当Ｎｓと話し合うよう主治医より本人へ説明しています。

　

＜転入患者様＞

小泉　康政様（69）　主病名：統合失調症　合併症：狭心症・糖尿病

医療保護入院　主治医：田名部　

　　　　　　　　　　受け持ち：松川Ｎｓ・三浦Ｎｓ　　受け持ちＳＷ：末政ＳＷ

被害関係妄想が続き、家族への暴力を振るう事ありＨ２０年３月１０日八戸赤十字病院受診するが、同院満床の為、当院紹介され、東病棟Ａユニットへ医療保護入院となる。

入院時は興奮強く家族との面会が終わる際に、強引に出ようとし介入要している。徐々に精神状態は安定していた。

下肢の創部悪化・疼痛あり４月７日八戸赤十字病院受診。その際、家族の目を盗み失踪する。スタッフと警察で捜索し、三沢市内で発見。警察と共に帰院。帰院後は入院拒否強く

東病棟Ａユニット８号室へ一時的に経過を見ている。精神状態落ち着き、翌日には東病棟Ｄユニットへ移動。以後スタッフ対応穏やか。

療養環境変更目的にて14:00東病棟Ｄユニット→西病棟Ｂユニットへ転入となっている。オリエンテーションでは理解良好。

買い物カード：なし

食事：糖尿病食（２０単位）

血圧：１回/日

作業・リハプロ：未導入

ＳＳＴ：Ｂグループ

処方薬：定期薬　　食前薬あり　※シンラック液あり、本人様希望時内服

他科薬：　ラシックス（40）　１Ｔ　１×朝

　　　　　ブロプレス（12）　１Ｔ　１×朝

　　　　　バイアスピリン（100）　１Ｔ　１×朝

　　　　　ニフェジピン（40）　１Ｔ　１×朝　　　　循環器

　　　　　アマリール（1）　１Ｔ　１×朝

　　　　　ニコラタン（5）　３Ｔ　３×nde

　　　　　二フェジピン（20）　１Ｔ　１×夕

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　６月９日まで

　　　　　アレロック（5）　２Ｔ　２×朝・vds　　皮膚科

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　６月５日vdsまで

皮膚科は次回６月６日受診予定。受診時は家族のみ受診。（受診前に家族が携帯で皮膚状態を撮影するとの事）循環器については受診予定の連絡が無い為、

　　　　　６月に入ったら家族へ連絡お願いします。

皮膚科処置：カデックス0.9を塗布。→本人様がガーゼ保護する。

　　　　　　１回/日

　　　　　　毎日足浴

本日倦怠感あり、低カリウム血症疑いにて採血施行。結果を至急・ＦＡＸとしていますので、準夜帯にて結果が届き次第確認し、緊急値の場合は主治医へ報告して下さい。

緊急値で無ければ明日主治医が来院時報告でいいとの事です。（明日主治医が来院しない場合は月曜日報告お願いします。）準夜帯にてＦＡＸ来ていますが、緊急値ではない為、主治医への報告は行っていません。報告忘れずにお願いします。

