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＜連絡事項＞
・兵庫県神戸市にある精神科病院での入院患者に対する虐待が疑われる事案を受けて、県より通知が届いています。各自ＷＩＺメールの添付ファイル確認し、周知して下さい。
・薬局の鍵保管について

　薬局のスチール棚・分包機の鍵を夜間は北病棟詰所にて保管します。鍵を預かった時と返却時には必ずスタッフが確認し、押印して下さい。

・安ヶ平Ｄｒ診察時のカルテ記載ですが、代行入力の徹底をお願いします。（外出泊の決済については、医事が行うとの事。）

・皮膚科処置の指示入力について、北病棟は毎週木曜日に担当医名で一括代行入力していく予定です。

・患者様の中間評価（ケアプロセス、転倒転落評価、口腔ケア評価）を行って下さい。

・4/20（月）に行われる六角堂祭に、北病棟からは夏坂　キミ様、鈴木　知子様、飯豊　信雄様の３名参列予定としています。

＜患者様連絡事項＞
・佐々木　淳様～計画相談：中野渡様、日の出福祉用具：木村様来院。歩行車の使用状況は良好な為、購入手続きに入るが、手続き完了に２ヶ月程度を要し、その間に身体障害者手帳の取得を要する為、整形受診をして頂く必要があるとの事。整形受診については、御家族へ中野渡様から相談し、日程調整次第当院へ連絡を頂く事となっています。
歩行車の使用期間が本日で終了となり２台とも回収しています。代用品について日の出福祉用具の方と話し、ご家族様が良ければ使用していた物と同タイプを購入までの間レンタル（4000円/２カ月）で契約していくとの事。
※本人が金銭面を気にする為、本人へは無料と説明を統一して下さい。
3/30（月）の外出については、市内でコロナウイルス感染が確認された事もあり、キャンセルとなっています。今後、市内の状況を踏まえ相談後、4/10（金）に連絡下さるとの事です。

・千葉　光広様～アドエア２５０ディスカス６０吸入用６０ブリスターが１キット処方となっています。担当医より治験の説明を受けており、今週中に西病棟へ移動予定となっています。本日同意書へサインしています。
・高橋　義明様～継続指示（不穏・興奮時）のレボトミン錠（25）が３回分処方となっています。
・小田　タネ様～退院後の訪問看護の指示が担当医より出ています。
＜要注目患者様＞
・山下　幸子様～今朝自室で布団を頭までかぶって泣いている事あります。食事の促しにも拒否見られていましたが、促しにて牛乳のみ摂取されています。昼食は全量摂取。昨日他者とテレビを観ていたが途中で席を立たれた事が面白くなく、今朝坂本　福子様へその事について不満を訴えた所、強い口調で”聞きたくない”と言い返され落ち込んだとの事。「あっちも他の人の悪口とか言うのに、私が言うと言い返される。」と不満を訴えています。坂本様との関係性について距離が近くなり過ぎた結果である事や、本人が居ない所で他者の悪口は言わない様説明し納得されていますが、表情の硬さ見られています。午前中はプログラム参加へ拒否的な発言が聞かれていますが、午後からは作業療法へ参加出来ています。
・坂本　福子様～今朝山下　幸子様より、鈴木　知子様の悪口を聞かされた事に不快感を示し、聞きたくないと言い返してしまったとの事。山下様との距離の取り方についてスタッフへ助言を求める事や、一方でスタッフが山下様にばかり関わっている、特別扱いしており気に入らないといった訴えも聞かれています。
・成田　富士子様～今朝1：30に頭痛、倦怠感訴えあり、血糖52㎎/dlの為、ブドウ糖50％20ml１Ａ経口投与しています。15分後には154㎎/dl となるも、3：50にも同訴え聞かれ、血糖72㎎/dlの為、飴２個摂取、7：10、血糖88㎎/dlの為、飴１個摂取で対応しています。低血糖が頻回にあり心配な事と、スタッフが他者の対応で昼食後のインスリン注射の時刻に遅れたことで、本日の入浴は拒否されています。
・角濱　義弘様～プログラム参加の声掛けするも、朝食後より自室から出る事なく、臥床し経過。昼食時には「身体が動かない。」と話し、自室に配膳して欲しいと訴えありますが、説明に応じ、ゆっくりとレストランへ移動されています。服薬調整後すぐには「動ける様になってきた。」と話されていましたが、数日前に同室者から怒鳴られたせいもあるのか、表情の冴えなさや不調訴え聞かれています。
・高橋　義明様～昨夜、準夜⇔深夜交代時より覚醒され、以後不眠で経過。トイレに籠り、独語や叫び声をあげる事あります。朝食後も幻聴に対し叫び声をあげる事や表情の硬さ見られており、8：25、継続指示（不穏・興奮時）のレボトミン（25）１Ｔ服用しています。その後は易怒性なく、日課も声掛けで問題なく行えています。
・千葉　光広様～昨夜より排尿時痛訴えあり、19：05、2：40に継続指示（疼痛時）ロキソプロフェンＮａ（60）服用しています。残尿感（＋）、排尿後も30分間隔で尿意があるとの事。尿検査行うも異常なし。担当医へ報告し、経過観察としています。
・柿木　真吾様～排尿困難訴えあり、飲水量も増加傾向にあります。昨日排尿の回数も25回とあり、トイレへ行く回数も多く見られています。本人より訴えが聞かれた際には都度説明をしていますが、本人納得されずにいます。他科受診の希望も聞かれていますが、様子を見る事としています。

＜金Dr診察情報＞

・角濱　義弘様～「ごはんはなんとか、お風呂は体力がきついですね。体が疲れて歩く事、座っていることもできなくって…チックは寝起き、朝ごはん、昼ごはんの際に出てきます。」日中は低活動、臥床傾向であるが不安症状は改善みられている。訴えはやや執拗である。診察終了後から切迫した様子で、階段に立ち主治医が診察を終えるのを待つ。「ここから良くなって退院したい」「座っていられないし、横になるのもつらい」「苦しくてどうにかして欲しい」と訴える。診察時に電気痙攣療法について説明受けており、直ぐに転院ではない事を主治医から説明。現在は服薬を戻して様子を見る事を伝える。 
・坂本　福子様～「今日もちょっとあったけど喋り方は変わってきたような気がする。最初は眠すぎたけど段々と慣れてきて眠気もなくなってきた。」→インヴェガ、ゾテピン増量後は易刺激性、爆発性は改善傾向。内因性の精神疾患であり、病状に波があるため今後もこれらは継続の必要がある。
　　　　　　　　排便コントロール不良の訴えがあり、グーフィス（5）1T　1×就床前で7日分処方となる。

・中野渡　鉄男様～食事形態変更したいと希望あり、「普段はソーセジとかポテトチップスを食べている」と訴える。キザミでの提供を条件に、麺禁解除となる。

・井上　和美様～「困ったよ先生。オランザピン飲むと副作用で声がでなくなるんだ。」本日の診察で終始オランザピンの副作用（声が出ない、のどがつっかえる）といった内容について訴えていた。変薬の希望強く次回定期よりオランザピン減薬し、レキサルティへ変更とする。

