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＜連絡事項＞

・来週より、定期採血、検尿を実施します。検査センターより連絡があり、3/24（木）までは、1日1回の集配を行うとの事ですので、採血は火・水・木の3日間で調整します。

・入浴について、昨日入浴を実施しています。今後の予定については、状況を見ながら他病棟とも調整していきます。日程が決まり次第、事前にお知らせします。

・引き続き、電気や備品等の節約に協力お願いします。

・ハンドソープの詰め替えについて、詰め替えの在庫がなくなり、庶務で業務用ハンドソープの詰め替えパックを用意しています。庶務の横の机に準備されていますので、各部署から容器を持参し、詰め替えをお願いします。
・今回の地震により、食材供給が以前と比べて少なく、通常量の食事を提供することが難しい状態です。食材搬入が正常となるまで、当面の間セレクトメニューでの提供を見合わせます。
＜患者様連絡事項＞

・舘　ひろ子様～本日１０：００、療養環境変更目的にて西病棟Aユニットへ転棟となりました。

・高橋　栄子様～昨日、腰部・股関節・大腿部レントゲン施行、骨折所見はなし。身体症状の悪化原因として、他科薬の副作用も考えられ整形外科からの処方薬は中止。また、腸管ガスの貯留確認、センナリド２Ｔ　１×vds　４日分処方となる。昨日午後、悪寒と３９℃台の発熱あり。発熱時の予測指示アンヒバ坐薬（200）１個（８時間以上あけて再使用可）の指示ある。昨日、坐薬使用後は徐々に解熱、本日、午前中は36度台で経過。身体症状として、左下肢の腫脹、腹部膨満認められる。腸内ガスブジー、摘便にて排泄なく、GE120ml施行。有形軟便1回量あり。その後も排便見られている。下肢については、腫脹部位が内出血に変化する可能性あり観察して下さい。低カリウムあり、ツムラ大建中湯　3P　3×ｖｄE、アスパラK（300）6T　3×ｎｄE　6日分処方。引き続き身体症状観察お願いします。

・倉舘　俊照様～3/20　13：00　退院予定。Ｄｒ面談時に歯科受診についても確認し、次回の外来日時を決め、予約して下さい。現在は義歯を使用していない為、食事形態を家族に情報提供して下さい。一応、退院時に以前使用していた義歯を持たせます。

・棟方　直浩様～外泊日の調整の為、清岳園に連絡を入れています。現在、地震の影響で非常体制をとっている為、週明けの22日に連絡を頂く事となっています。担当の伊藤Ｎｓ宛てに連絡が来ると思いますが、不在時は外泊日時の確認等対応お願いします。

＜隔離室入室患者様・要注目患者様ケース検討＞

・池野　功一様～時間隔離継続中。本日もトイレこもりが目立っています。スタッフが訪室し、

トイレのドアを開けようとすると、「日本政府の命令だから…」等と大声をあげることある。自室から出ようとせず、介入にも拒否が強い為、現在は積極的なホールでの食事摂取をすすめていません。環境的な調整をどうするか、月曜日に主治医へ確認して下さい。引き続き、突発的行為に注意しながら、夜間の睡眠が確保できるよう関っていきましょう。

・畑中　成夫様～終日隔離継続中。スタッフを指名してコーヒーを要求し、その理由として、神発言聞かれていますが、対面時の問題行動無く経過しています。服薬調整中のため、精神症状が安定している時と悪化している時の周期を把握しましょう。引き続き、突発的な粗暴行為に注意し介入していきましょう。

・外山　尚武様～終日隔離中。昨日に続き、薬は飲み物に混ぜ投与し内服されています。「死刑だ」と言いながらスタッフを指差し、手をあげる等の粗暴行為あり疎通不良。夜間の不眠傾向も続いています。引き続き、確実な服薬、まとまった休息がとれるよう援助していきましょう。
・天間　康弘様～開放観察中。徐々に現実的な対応はできています。自発的な他者との交流はなく、ホールの奥のソファーやベンチで新聞を読んだりし経過。手の落屑びらんは痛痒いさあり、デルモゾール塗布し経過見ています。夜間、中途覚醒がありますので、睡眠状態の観察お願いします。また、主治医診察時、煙草の要求あり、開放観察時の昼食後に1本許可出ています。食器は通常の戻しています。
・川井　麻都香様～イライラ時のレボトミン服用について、スタッフにより、イライラ時は直ぐに服用したほうが良いという人と、自分でイライラを抑えることが必要だと服用を我慢するよう促す人もいる為、統一した対応ができず、本人もどうしたらよいか迷いがある様子。これまでの経過で、薬の依存もありますが、服薬により自身でイライラに対処することも重要です。また現時点では、服薬調整中でもあるため、服薬して様子を見る時期ではないか。統一した治療提供として、まずは服薬して早めに精神症状の安定を図るよう対応する事とします。本人の状態や服薬回数（間隔）の経過を見て、今後の方針を検討していきましょう。（記録を残すこと）患者様対応の際には、患者様との距離にも気を付け対応していきましょう。









