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＜連絡事項＞

· 外山　尚武様～血圧コントロール目的にて、コリネール（降圧剤）処方となっていました。

　　　　　　　　　本日より、ノルバスクへ変薬となり、臨時処方出ています。

　　　　　　　　　状態観察していきましょう。

・石橋　正志様～同内容にて、臨時薬7日分追加処方となっています。

· 中川原　義雄様～精神症状沈静化との事により、本日、東Ｂユニット→西Ｂユニットへ転出　

となっています。

· 佐々木　尚子様～主治医より、ハンガー使用の許可でています。しばらくは、使用取り扱い　

に注意し観察していきましょう。

・

＜安ヶ平Dr診察＞
· 木村　格治様～H21．2．21より開始となっていた、午後15以降の通信制限が、本日、解除

となっています。病状の変化に伴い、再度、必要時には再開となるとの事です。

· 松橋　清子様～以前、服薬に対する強い拒否見られていました。特に、セロクエル

　　　　　　　　　に対する拒薬あり、拒否時の予測指示がでていました。近日は、拒薬なく

　　　　　　　　　服用されており、予測指示の方が、一端、終了となっています。

　　　　　　　　　引き続き、状態観察お願いします。

・高間木　八男様～今月上旬頃より、発熱・咳嗽等ありPL（総合感冒薬）継続処方となり経過をみていました。その後、熱発消失、バイタル異常なし。身体症状回復した事により、発熱時の予測指示が、本日で終了となっています。

・種市　久子様～精神症状不安定さあり、作業・リハビリテーションプログラムが、長期欠席

　　　　　　　　指示でています。病状の観察お願いします。

・佐藤　義邦様～腰痛の訴えあるも、自制内で経過しています。ベッドでの就床希望あり、本日より、ベッド使用となっています。疼痛の程度と状態確認していきましょう。
· 勝田　ヒモエ様～本日、血糖日内変動測定中。漏れなく実施していきましょう。

又、以前、経管栄養実施時に、消化管出血認めた為、以後、経管栄養中止し、点滴療法のみとなっていましたが、症状落ち着いた為、本日10時より、経管栄養再開となっています。現在のところ、トラブルなく施行しています。

ホクナリンテープが、同内容にて7日分追加処方となっています。また、バンコマイシンは、本日で止めとなっています。

経管栄養開始に伴い、ミトン着用での拘束も開始となりますので、

循環障害等の症状を含め、観察お願いします。

· 四戸　冷子様～市民病院で胆のうがんの疑いがあり胆のう摘出の既往のある患者様です。

5/25病理の結果を姉様が聞きに行っています。結果、悪性腫瘍との事。

特に、現在のところは、積極的な治療はありませんが、今後も、定期的な検査をしていくことなります。身体症状の変化に注意し、観察していきましょう。

次回の検査日

日時：7月20日

　　　8：00前に姉が迎えに来られる予定。本人にも予定を伝えています。

· 浅水　洋様～現在、父様、特別養護老人ホーム入所中。父様の面会目的にて、外出届け許可　　

となっています。

　　　　　　　　日時：5月29日　　　　10時～16時

　　　　　　　　本日療養環境変更にてＢユニットへ移動となる。

<注目患者様ケース検討>

· 松林　政道様～本日、入浴しています。全身の、掻痒感訴えあり、臨時薬処方となっていま　

す。皮膚状態確認しつつ、保清に努めていきましょう。

又、23日から不眠・他者とのトラブル、易刺激性強く、気分変動も認められ興奮強く、病状悪化により、24日、主治医指示のもと一般個室から終日隔離開始となっています。9：00興奮強くレボトミン(25)筋注施行。入室後も興奮著しい状態でした。

本日は、朝から口調の荒さ、多弁、室内の徘徊、他患者様の不満を話す等の症状みられています。服薬調整中にて、処方出ていますので確認していきましょう。

尚、喫煙については、朝・昼・夕・16時（1回/１本）となりましたので

間違いのないよう、お願いします。

臨時薬：ムコスタ（100）3Ｔ　　3×ｎｄＥ/3日分　（25夕～28昼まで）

　　　　①リスペリドン　　（2）　2Ｔ　↑

　　　　　ヒベルナ　　（　　25）　2Ｔ

　　　　　アレグラ　　　　（60）　2Ｔ　（新）

　　　　　2×朝・夕

　　　　②フル二トラゼパム（2）　１Ｔ

　　　　　レボトミン　　　（50）　１Ｔ　↑

　　　　　１×ｖｄｓ/3Ｔ　　

　　　　　（25夕～28朝まで）

・畑中　成夫様～昨日、昼食後にガーグルベースンをベットに置きじっと見つめ、その後スタ　

ッフが介入すると汚水を掛ける行為が見られていました。その為、身体拘束は継続し様子を見ていました。

　　　　　　　　　本日は、粗暴さ全くなく、スタッフとの会話時も、現実的な対応ができています。

　　　　　　　　　本来は、拘束を外して経過観察する予定となっていましたが、現状判断にて、本日は、拘束を緩めてのケアとなっています。

　　　　　　　　　引き続き、要注目していきましょう。

・種市　久子様～症状悪化の為、昨日、西Bユニットから東Ａユニットの15号室へ移動となっいます。

　　　　　　　　服薬時、薬を口腔内に溜め込み、なかなか飲み込まない等の拒薬行為見られますので、確実に投薬していくよう注意お願いします。

・青木　紀子様～昨日も、11：00診察にてソワソワ感訴えあり、リントン(5)・アキネトン(5)筋注施行。昼食後から服薬変更となっていました。　先週より減薬していた事もあり薬物は先週の変更する前に変えています。都度、服薬調整実施中。

　　　　　　　　　本日は、入浴後に、再度イライラ感訴えありました。チラシ折り等促すも手につかず、実施できない状態でした。

　　　　　　　　　その後も、状態改善見られない事により、予測指示のリスパダール液内服、以後は、徐々に落ち着かれています。

　　　　　　　　　他者とのトラブルや、衝動行為等に注意し、安全確認していきましょう。

・泉川　ケイ子様～被害妄想活発で、他者への攻撃性や易怒性あり、精神状態不安定の為、昨日、15号室～11号室へ移動となっていましたが、本人様の希望により、大部屋へ戻られています。精神状態の観察、所在確認を行い、トラブルのないよ

う介入していきましょう。

・伊藤　義彦様：現在、時間隔離中（20:00～8:00）で、状態観察を続けていく必要があります。多弁、多動、他患者様に対する干渉続いています。口渇や、飲水要求も引き続き訴え聞かれています。

精神状態の観察と、トラブルのないよう介入していきましょう。

又、本人様希望により、11号室へ部屋移動となっています。

・向谷地　吉幸様～嚥下機能の低下、痰の喀出困難により肺炎を繰り返している既往あり、

　　　　　　　　　肺炎の再発リスク高い状態です。

　　　　　　　　　昨日も、酸素飽和濃度の低下が見られています。喀痰喀出困難時、必要に応じて吸引を行い、呼吸状態、喀痰喀出状況熱型、酸素飽和濃度等に注意し観察していきましょう。

　　　　　　

　　　　　　　　　臨時薬：ムコキール（15）6Ｔ　3×ｎｄＥ　（25昼～28朝まで）

・佐藤　恵国様～Aユニットの12号室へ入院。入院後は夜間中途覚醒、他者とのトラブルがあり常に見守り要していました。本日は比較的、落ち着いて過ごす事できています。他者とのトラブルに注意し介入していきましょう。本日持参薬終了し、内服薬増量となり、臨時薬7日分処方となっています。

　　　　　　　　

臨時薬：①バレリン　　　　（200）　4Ｔ　↑

　　　　　炭酸リチウム　　（200）　2Ｔ　

　　　　　2×朝・夕

　　　　②テグレトール　　（200）　１Ｔ（新）

　　　　　フル二トラゼパム（１）　　１Ｔ（新）

　　　　　　　　　　　　2×ｖｄｓ（25夕～6/１夕まで）

　　　　　　　　　

　　　　　　　　
