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＜病棟連絡事項＞
・薬局工事行っております。本日17：00頃終了予定。
＜患者様連絡事項＞
・成田　賀枝様～栄養課より連絡あり、血糖・HbA1cの数値が高いことからラクフィアの減量もしくは中止の提案があります。薬剤調整中である為、来週の診察時に主治医へ情報提供していきましょう。
・森　ひで様～娘様より丸形クッション、正方形の低反発クッションが届いています。車椅子移乗時に使用していきましょう。
・神谷　寛様～義姉様来院され急遽外泊に向かわれています。主治医不在のため馬渡Dr.より外泊許可頂いています。
・川口　康晴様～本日11：00ご家族様迎えにて退院となっています。
・梅津　敦子様～本日14：30東病棟Dユニット19号室より西病棟Aユニット42号室へ転
入となっています。
＜要注目患者様ケース検討＞
・小泉　裕子様～昨日は退院、血統にかかわる妄想発言活発で不眠で経過。本日は日中傾眠傾向。妄想的言動はあるが訴え過度となる事は無く粗暴性やしつこさは無い。落ち着きのなさは見られているため必要時頓服で対応していく。今後も精神症状の変動に注意し観察していく。
・吉田　光良様～昨準には自己洗濯できており今後は適宜スタッフ介入し自己洗濯としていく。昼食不食することあり。理由を問うと「水を飲みすぎた。」と笑って話す。飲水量について指導、説明している。嘔吐や体調不良の訴えは無い。引き続き精神症状の変動、飲水量に注意し観察していく。
・向井　敦子様～昨準ではスタッフに対し突然易怒的となり妄想発言を一方的に訴えることあり。貼付薬について妄想的言動も聞かれている。本日は情動不安定さ見られ他患と談笑していたかと思うと怒鳴り出すことあり。トラブルには至らず。引き続き精神症状の変動、他者トラブルに注意し観察を続けていく。
・橋本　喜久子様～体位交換時やギャッチアップ、おむつ交換時疼痛訴えあり。スタッフ2名にて対応している。都度良肢位を保つが体動にてずれてしまう。午後より独語活発に聞かれるがトラブルは無い。身体、精神症状を合わせ観察していく。
・藤井　純子様～ふらつきを訴えホールにて食事摂取する。数口程度の摂取であるが自室内にて嗜好品を摂る事はできている。対面時落ち着いた口調で会話することはできており悲観的言動は無い。精神症状観察し適宜食事については介入していく。
・野田　敏治様～昼夜逆転傾向、Aユニットへ向かうことあり昨準には他患者より追いかけられることあり。トラブルとなる事は無い。落ち着きのない様子は持続しているため頓服にて対応し適宜精神症状の観察を行っていく。
・高柳　和子様～幻聴は持続しており本日も不穏時レボトミン（25）1T内服。問題行動や訴え過度となる事は無い。引き続き精神症状の観察を行い状態に合わせ頓服薬を促していく。

＜SST評価検討＞
・Aユニット～目標に対した的を得た返答聞かれスタッフとも良好なコミュニケーションを
図ることができている。
・續石　啓介様～スタッフに対する不満発言あり。その際の対応方法や別スタッフが可能な際は対応すること伝え了承。不機嫌さは見られず。
・目標を忘れる事や話題が逸れてしまうことはあるがおおむね良好に実施できている。
　来週は月末評価の振り返りとなります。
＜転入患者様情報＞
・梅津　敦子様～年齢：64歳　　主治医：馬渡Dr.　　受け持ちNs：小沼　　緊急時：搬送入院形態：任意　　主病名：アルコール依存症
身体合併症：不安神経、不眠症、逆流性食道炎、便秘症、変形性関節症　　
　　　　　　　　退院計画：自宅予定（夫様も飲酒する方である為、今後の対応や家族指導をする必要性がある。）
　　　　　　　　食事：軽食自立　　義歯：なし　　排泄：自立　入浴：自立
　　　　　　　　買い物：伝票にて上限なし、差し入れもあり。
　　　　　　　　洗濯：東病棟では家族洗濯。現在確認中。
　　　　　　　
・アルコール依存症プログラムⅡ期（内観療法：兄妹について現在まで）
実施中。断酒意志あり意欲的に行う。
　　　　　　　　・R3.3右大腿骨頸部骨折にて、人工骨頭置換術行っている。下肢疼痛持続しており天気によって左右されやすい。
　　　　　　　　・肝機能障害にてアミノレバン内服中、冷蔵庫横の棚上にて保管中。　
　　　　　　　　　数値は改善している。
　　　　　　　　・ラクソース・シロップにより下痢気味となることあり。
　　　　　　　　・携帯電話使用許可あり。
　　　　　　　　・サプリメントあり。（朝・夕4Tずつ内服している。）
　　　　　　　　・IFオーダー：不安・不穏時ロラゼパム（0.5）1T/1回
　　　　　　　　　　　　　　　不眠時ルネスタ（1）1T/1回
　　　　　　　　　　　　　　　便秘時ピコスルファートNa10～15滴/1回　
　　　　　　　　　　　　　　　各頓服薬直近2週間は使用していない。
