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＜連絡事項＞
・軟膏塗布で私用した手袋は感染性のゴミに捨てるようにして下さい。
・8/9（木）13:00～東病棟浴室で避難訓練があります。
＜患者様連絡事項＞
・成田　賀枝様～17日夕食より食事不食が続いています。また、幻聴様の発言聞かれているため主治医へ情報提供をし診察をしています。本日よりMA8　3本/日で処方となっています。
・酒田　朋紀様～不安・不眠時）クエチアピン（12.5）1T/回から1～2T/回へ変更となっています。

・高山　英佐様～父の兄が亡くなり葬儀に出るとのことで7/20　10時～7/22　17時まで外出希望あり、許可が出ています。また、21日佐々木泌尿器科受診予定となっています。

・小田　タネ様～排便-6日目。主治医へ報告しケンエー浣腸1本処方となっています。午後に実施しゴルフボール大3つ分の排便を確認しています。また、7/23採血の指示が出ています。
・船田　泰子様～下痢4回/日あると訴え、本日夕よりロペラミド2C　2×朝夕/5日分、疼痛時：リスペリドン内用液（1）20回分が処方となっています。
・池野　功一様～主治医へガフ確認しGAF10点となっています。

＜馬渡Dr患者様診察情報＞
・田端　希依子様～日中は眠気が強いと言う訴えもあり、家族と睡眠時無呼吸症候群の検査、他科受診について相談していく事としています。心気的な訴えもなく、幻聴のみの訴えで、幻聴による苦痛症状の憎悪や日課への支障はないとのことで処方の変更はありません。
・戸賀沢　潔様～ふりかけはしよう使用しないよう指導されています。また、隠れ飲水は

せず飲水時はスタッフへ声かけするよう説明されています。

・瀬川　高雄様～来月をめどに退院を目指していく事を説明されています。それに伴い、退院に向けて何を支援していけば良いか施設に確認をお願いします。臨時薬でルーラン8㎎→16㎎/日に増量となっています。また、カロナールの使用回数が多いため、依存しすぎないような関わりをしていきましょう。
＜要注目患者様ケース検討＞

・小田　タネ様～点滴実施後より徐々に食事摂取量が増え、活動量も増加してきています。流涎についても薬剤変更後より減少し、本日はほぼ流涎見られていません。歩行状態を確認しながらレストランへ誘導していくようにしましょう。

・池野　功一様～朝食は1/3、昼食は拒否あり不食しています。食事は自力摂取せず全介助にて行っていますが、「混ぜただろ！」と易怒的となり吐き出しています。補水時も吐き出したり「いらねーって言ってるだろ！」と手で払いのける行動見られています。排尿回数も少なく、脱水予防のためにも定期的に補水できるよう関わっていきましょう。
・松谷　和也様～今朝、施行予定であった採尿の取り忘れに気づきCRCへ連絡・確認しています。採尿を行うよう指示あり11：30採尿施行しています。治験の続行など詳しい事はCRCより再度連絡をしていただくよう依頼しています。
