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＜連絡事項＞
・特記事項無し。
＜患者様連絡事項＞
・藤井　孝蔵様～点滴昨日分で処方切れあり、主治医へ報告し、本日分として本管1本、抗生剤の点滴1本処方となっている。
・吉島　知寿子様～不調時の頓服薬の残数無い為、主治医へ報告し、7回分処方して頂いている。
・久保　興介様～本人より痔核の為、軟膏薬処方希望あり、主治医へ報告し、ヘモポリザン軟膏　1本/日　7日分処方して頂いている。
・田中　邦男様～臨時薬のリクシアナ錠が本日分で処方切れあり(持参薬鑑別書上は日赤HPよりの処方だが、元々は労災HPでの処方である)。昨日家族より連絡あり、本日労災HPでの検査受診の為、外出予定だったが、キャンセルとなっている。主治医より次回受診の日程を確認するようにとの事で本日再度妻様へ連絡しているが、「薬に関しても青南さんから全部処方出して貰えるので大丈夫です。なので一度労災病院の受診は打ち切りで大丈夫です。」と言われましたとの事で次回受診は無い模様。主治医へ再度情報提供し、リクシアナ錠30㎎　4日分処方となる。
・稲荷　幸七様～本日経管栄養チューブ・バルンカテーテル交換日にて主治医不在の為、田名部Drより上記の交換指示頂いている。

・中市　正治様～点滴が本日分迄となっている。主治医不在にて田名部Drへ報告し、明日分から同内容で7日分処方となっている。
・和田　みよ子様～抗生剤の点滴が本日分迄となっている(微熱あるが、今朝は発熱・他バイタル異常も無く経過)。又、採血結果届いているが、Na：172mEq/ｌと緊急値あり。主治医不在にて田名部Drへ報告し、抗生剤の点滴は本日分で終了。緊急値については抗生剤の点滴終了後、徐々に下がってくると予想される為、経過観察の指示あり。
・飯岡　裕子様～臨時薬が本日分迄となっている。主治医不在にて田名部Drへ報告し、同内容で4日分処方となる。
・風穴　義信様～持参薬が本日分迄となっている。主治医不在にて田名部Drへ報告し、同内容で4日分処方となる。

・安達　貴浩様～疼痛時のポンタールカプセル250㎎　3回分処方となる。又、食事形態も常食から硬粥へ変更となる。
＜隔離・拘束患者様状態報告＞
・立花　圭様～時間隔離中。漫画や差し入れに関した話しかけの多さはあるが自ら話は切り上げ出来ている。苛々感や幻聴に関する訴えはない。引き続き精神症状の観察を行い、早期の処遇改善できるよう看護介入を行っていく。
・見付　龍矢様～終日隔離中。10時～16時の開放観察実施中。詰所付近をウロウロして過ごしている事が多い。粗暴性はない。対面時も落ち着いた口調で会話している。引き続き精神症状の観察を行い、早期の処遇改善できるよう看護介入を行っていく。
・久保　興介様～時間隔離中。妄想様言動やにやつき・まとまりのない話しかけはない。表情はやや冴えなさある。引き続き精神症状の観察を行い、早期の処遇改善できるよう看護介入を行っていく。
＜要注目患者情報＞
・和田　昌様～気分の高揚さは持続。多弁で命令口調であるが、歩行時はふらつき見られ食事時は手指の振戦あり介助を要している。
・和田　みよ子様～体温37.1℃、他バイタル異常・酸素飽和度低下無し。介入時の一時的な拒否・抵抗あるが、易怒性は無い。点滴はトラブル無く施行。
・稲荷　幸七様～血圧低めで経過しているが、不調の訴えはない。指示のMGチューブ・Ba定期交換している。
・藤井　孝蔵様～体温37.2～38.8℃。15：30悪寒消失し、頭部クーリング開始している。倦怠感の訴えあるも、その他不調の訴え無し。指示の点滴はトラブル無く終了している。
＜安ヶ平Dr.診察＞
・藤井　崇史様～「盗まれている」等の被害的な訴えが多く、声高となっている。全身の振戦が著明であり、次回定期薬より、オランザピンOD(10)1T→(5)1T　1×寝る前に変更。
・中居　松男様～左鼠径部に腫瘤があり、整復不可であれば馬渡Dr.へ依頼をするよう指示
を受ける。本人希望で、次回定期より、エンシュアリキッド　1缶　1×朝　7日分処方。
・藤井　純子様～退院日：R1.2.26　11：30、初外来：R2.1.30(木)　9：30　予約済。退院時処方あり。退院当日、カウンセリングを受けて退院となる。市民病院を退院後、病状が不安定になった際には、個室限定での入院希望があり、その際には入院予約の電話をするよう伝え、了解している。
・助川　節子様～両下腿の疼痛を訴えており、スミルスチック1本処方。疼痛の程度について次回報告の指示を受ける。
・寺地　徳和様～自ら話す事はなくうつむいている。失禁に対しては、尿取りパット等で対応の指示。「眠剤があった方が良い」との希望があり、次回定期薬より、ハルラック(0.125)1T　1×寝る前　が追加処方となる。
＜入院患者様情報＞
日　　時：R1.12.20　12:57

氏　　名：岩城　実（いわき　みのる）様

生年月日：昭和42年3月1日(51歳)

病　　名：アルコール依存症

性　　別：男性

主 治 医：馬渡Dr

入院形態：任意入院

病　　棟：東病棟Dユニット18号室

(経過）

　R1.5.30当院へアルコール依存症の治療相談があったケース。現在単身生活にて、生活保護を受給中。現在まで柏崎メディカルクリニック(前：黒田内科胃腸科医院)の肝臓内科へ定期的な通院を継続。その後、意欲の低下や夜間の睡眠不安定さ等を訴え、同院紹介によりH30.3.29八戸マナクリニックを受診するが、症状の改善が図れない事から柏崎メディカルクリニックとマナクリニックを数回に渡って受診をしていた。　飲酒量としては、16ドリンク(ビール4L分程度)摂取している事やブラックアウトなどの経過があるとのことでR1.5.14からレグテクトが処方開始となっている。しかし、その後も断酒することは出来ず、通院や服薬を中断していた。R1.11.5柏崎メディカルクリニックを再受診。その際に当院での入院治療を勧められ、翌日本人様から相談が入る。現在も飲酒は続けており、1日4ドリンク（500ml×2）程度の日もあれば、ブラックアウトを起こすだけの量を飲むこともある。ストレスが強まると飲酒量が増量するとの自覚あり。R1.12.20当院受診。診察にて入院加療への同意得られた為、12:57アルコール依存症治療プログラム実施目的にて東病棟Dユニットへ任意入院となる。
【備考】
・業者洗濯契約済み。
・売店使用可
・貴重品類(財布・判子・銀行の通帳等)は医事課へ預けている。
・インフルエンザ予防接種：未
・本日より点滴1本/日で3日分処方・施行の指示。
・不眠時と不安・不穏時の頓服薬の指示・処方あり。
・詰所に洗濯用洗剤・爪切り・Ｔ字髭剃り・ハサミ(小)を預かっている。
・スマホ・充電器については私有物使用の誓約書を記入して頂いている。夜間預かる事で本人には説明し了解されている。
