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＜連絡事項＞
・グループ内研修を下記の日程で開催します。
日　時：10月　22日（木）13：15～
場　所：2階　会議室
テーマ：リスクマネジメント
対　象：全スタッフ
講　師：松村　SGM
・北病棟の冷蔵庫の納品が

10/20（火曜日）の午後になっています。

先ほど停電工事の時間帯を10：30から11：00とお伝えしていましたが、
変更となり11：00～11：30となります。
・明日13：30より大規模震災訓練あります。
＜患者様連絡事項＞
・高橋　康満様～腰痛を訴えハップスター1P処方となっています。

・井上　和美様～便秘時アローゼン1P継続で10回分処方となっています。

・中村　豊様～23日10：30～15：30迄冬服購入目的で外出申請出しています。それに伴い保佐人兵藤さんが23日までにお金6万円持参する事になっています
・
＜要注目患者様＞
・岡沼　和久様～深夜帯同室者の鼾が煩い事で不眠時薬ゾルビデム1T服薬。以後ホールで休み2:45トイレ覚醒ご再入眠。4：45起床するが眠れたとの事。本日午前OTに参加するも「疲れた」と言い1時間30分で戻っています。帰棟後から昼食前まで寝息をたて休まれていました。日中の過ごし方を確認し夜間の睡眠状況も観察をしていきます。
・伊藤　雄一様～起床時には血圧118/60mmHg　脈拍75回/分リズム不整なく、睡眠をとった事で調子が良いと話されています。血圧103/48ｍｍHｇ、脈拍59回（不整あり）体調は「悪くない」とのことでOTにも午前最後まで参加出来ていました。各食レストラン移動しも全量摂取しています顔色良好でリンゴ購入したいと希望聞かれ体調が良い様子。作業中は少し疲れたと言うがホールで音楽等聞かれて過ごしています。
・中村　寿昭様～日中はプログラムに参加出来ています夜間は和室コーナーでテレビを見ながら、片耳にイヤホンをつけて携帯電話を操作し特定の女性患者様と会話見られ、スタッフ対応も穏やかで睡眠も確保できています。日中はプログラム終了後もホールで過ごし「気持ちも落ち着き自然にまかせようとおもう」と気分について答えています。引き続き衝動的な行動に注意し言動も注目していきます。
・出河　攻様～昼食時間にお腹が苦しいことを言い不食しています。便秘3日目もあり、
ピコスルファート15滴投薬。以後排便があった報告はないが腹痛の訴え聞かれずプログラムに参加しています。引き続き排泄状況を観察していきます。

＜皮膚科＞
中村豊様～尿素クリーム、テルビナフインクリーム各１本処方となっています。
伊藤　雄一様～オイラックスクリーム、デルモゾールＤＰ軟膏各１本処方となっています。

畑中　成夫様～ゲンタマイシン軟膏１本処方。明日より左側腹膿疱疹の為、ゲンタマイシン軟膏塗布し伴創膏貼る
原　吉郎様～デルモゾール軟膏１本処方。臀部皮膚乾燥・粗造・落屑→慢性湿疹のため

ゲンタマイシン軟膏の在庫がなくなり次第デルモゾールＤＰ軟膏に切り替え
る。

松谷　さと子様～治癒のため終了。

他の患者様は同処置。　　　　　
＜馬渡Dr診察情報＞
原　吉郎様：診察時、排便の状況は、下痢気味で時々お腹が痛くて、下痢止めを下さいと、訴え聞かれる便の形態の状態を主治医より聞かれると戸惑っている様子見られる。また、外出を希望されスタッフ対添いか御家族と行かれるなら行ってよい事伝えられる。
山田　晃大様～三戸地方福祉事務所より本人様の状態について聞き取りの連絡あり。病名と入院年月日等を伝え、まだ支給決定は出ていないが現時点では、支給決定はでていない状態あるが、現在も支給を認めない方向であるとの事。青山荘では、親から金銭を出してもらいながら利用するのは自立に繋がらないとの事で難色（入所には）を示しているとの事。本人様の年金はこれから申請を出しても1年半はかかると言われた事を報告しています。主治医からは、自宅か青山荘入所を検討して動く様伝えられ再検討する様にしますと答えています。
伊藤　雄一様～朝の血圧は100台で経過しており、脈拍59回、実測リズム不整
です。作業には参加出来ていましたと報告しています。
時折ＨＲ30台の徐脈あり、その際には不調を訴える。
日赤循環器は10/27再診予定で精神病症状の悪化はない。
長峰　孝様～姉様から入電あり、障害年金の申請について3月の時点で遅れている為、3ヶ月お待ちいただきたいという通知が来ていた為、先日確認したら、調査に時間を要しているとの事でまだはっきりしないとの事。精神保健福祉手帳の所持について所持していない。障害年金が確定したら証書で申請可能だが、確定しない場合は診断相が必要となります。退院後についてどのように考えているか
独居暮らしは無理だと感じているとの事。十和田のGHがどうかと提案し姉様は了承するが、年金が確定しないと動けない状況にある。急ぎではないが、障碍者福祉サービスの申請をして頂く事にしたと報告しています。著変なし年金の結果は未着。処方は継続しています。
・戸賀沢　潔様～男性患者様のコーラーを盗んで飲む事あり。本人様は、くれって言ったら早くって言われて急いで飲んだと伝えているが、盗られた患者様から苦情あり、盗んだ事を説明に理解乏しいですと報告しています。今後の事を検討していくよう伝えられています。
例として、お金の管理については成年後見人を申請してはとアドバイス頂いています
<安ヶ平Ｄｒ診察情報＞
・中川原　義雄様～歯肉痛続いていおり、お粥を食べている。血液検査の結果を説明、バルブロ酸ナトリウム・炭酸リチウム値問題ない。TP・R値やや低め、尿酸値高めとなっている。10/17（土）11時～15時まで家族付き添いの外出希望あり許可となっている。ロキソプロフェンNa（60）2T朝・夕7日分処方となる。
・出河　攻様～10/8（木）佐々木泌尿器科受診し左陰嚢より70ｍｌ水を抜いた。根治法は手術と返事が来ている。様子をみてていいと思うが本人は手術希望している為、手術の方法や時間、入院の有無等詳細を確認してから判断する。本日便秘-3日にて、昼食を食べれなかった為、ピコスルファートＮa20滴服用している。便秘が続く時はGE浣腸した方がいいと言われている。挫いた足に湿布剤希望あり処方となっている。
・上村　みわ様～車椅子にて診察室で受診している。13・14日ＰＭ37℃台の微熱があった。感冒症状はない。収縮期血圧130～180ｍｍｈｇ台で変動あるが、拡張期血圧が90以下なら良い。圧迫骨折の状態も徐々に良くなっている。
・滝田　英人様～血圧90/50mmhg台が多いが、78/59mmhgの時や130mmhg台の時もあり変動みられる。脈拍68回/分、体調はいいと話す。妄想発言活発で自分では話し切り上げれずにいる。　大声で話すと脈拍が乱れるので声のトーンを落とすよう説明うけている。
・佐々木　悦子様～ノートに書いたものを見せている。兄夫婦が牛に襲われて私は危なくて家に行けない等、妄想発言ある。
・沼端　恵子様～便通はよい、多飲水はないと答える。姉妹・姪等親族の名前を書いたメモをみせ説明している。
・坂本　のり子様～血圧120～150/80～90ｍｍｈｇ台で経過している。股関節の痛みは、活動で疲れた時にあるがスミルチック塗布しコントロールしていると話されている。
