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＜連絡事項＞
・特記なし
＜患者様連絡事項＞

・金堀　さち様～今朝血圧高値にて担当医報告。今朝よりディオバン内服開始となり13日分処方となる。
・猪石　和宏様～措置解除の方向で進めていくこととなる。本人にも伝えている。

・中島　とし様～施設入所が決まり、10/5　10：00退院し、「ひだまりの里」へ入所となり
　ます。施設スタッフと、娘様が迎えに来ます。退院時、看護サマリー（初外来日を必ず記入してください）初外来に合わせた内服薬処方、退院療養計画書の準備をお願いします。
＜隔離・拘束患者様ケース検討＞
・木村　格治様～終日隔離中。スタッフコール以外は対応穏やか。妄想発言もなし。引き続き、精神症状の観察を行い、早期に処遇改善が図れるよう看護介入行っていく。
・畑中　成夫様～終日隔離中。午前・午後2時間の開放観察実施中。喫煙室からＢユニットへ向かい投げキスをしている。妄想発言、逸脱行為もない。引き続き、精神状態の観察を行い、早期に処遇改善が図れるよう看護介入していく。
・澤村　彬様～時間隔離中。予定時間で帰院されている。外泊時は施設で問題行動なく、過ごされていた。引き続き、精神状態の観察を行い、早期に処遇改善が図れるよう看護介入していく。

＜要注目患者様＞
・和田　昌様～多弁さ見られているが、話を切り上げること出来ている。易怒性、興奮なし。
・鹿島　みさ様～朝食1/4摂取。昼食は自力で全量摂取されている。介入に対しての易怒性、暴言聞かれている。他室侵入等の迷惑行為あり、介入、見守り要している。
・向井　敦子様～本日、母様面会され落ち着いて対応されている。衣類を渡されており、自ら記名している。幻聴の訴えなく経過。
＜安ケ平Dr診察＞
・和田　昌様～次回の定期処方よりリントン減量となり、6mg→4.5mgとなり、就床前薬のみ3mg→1.5mgと減量となる。
＜田名部Dr診察＞

・曳木　一守様～処方内容変更となり、バレリン（100）2T/1×vds（↑）増量となる。
・佐々木　常夫様～処方内容変更なく、7日分処方となる。明日（9/30）自宅へ単独外出許可となる。
・瀧澤　杏奈様～リハプロは強い拒否にて、参加中止となる。臨時薬は変更なく7日分処方となる。
・松本　好子様～腹満あるため、排便コントロールのため、センナリド2T/1×vds/7日分処方となる。
・小澤　和子様～本日デポ剤処方にて、実施している。
・畑中　成夫様～薬剤調整し、7日分処方となる。
・宮崎　由美子様～臨時薬7日分処方となる。
＜本日の入院＞
氏　　名：居ヶ内　よね様

　生年月日:昭和4年3月15日　84歳

　性　　別:女性

　病　　名:外傷性硬膜下血腫・アルツハイマー型認知症

　入院形態:医療保護

　  主治医:深澤Ｄｒ

　（経過）

H29.8.29当院受診。当院へ1回目入院(医療保護)。H29.9.20頭部CT検査施行し、硬膜下血腫の悪化があり精査、治療のため八戸赤十字病院へ同日転院となった。開頭手術行い、外科的治療施行。傷口の治りはやや不良だが、認知症周辺症状あり、落ちつかず、引き続き当院での治療が必要であり、9月29（金）10時30分東病棟合併症室へ入院となる。

・入院時検査実施・・・採血（セット3、貧血セット）・頭部CT
・食事は常食で開始したが、咀嚼、飲み込み悪いため、夕食から粥・キザミ・汁トロミへ変更となる。
＊傷の消毒と軟膏処置、抜糸は当院で2週間ほど経過をみて、抜糸可。何かあれば日赤HPでフォローするとの事。

