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＜病棟連絡事項＞
・令和3年度認知症サポート医　地域支援強化研修が、本日19:00～あります。ZOOMでウェブ配信ありますので参加して下さい。
・遅番の休憩時間について、現在14時～15時となっていますが、休憩後の業務が詰まっている為、早めに設定しましょう。遅くとも14:30頃までには休憩から戻れるようにしましょう。
・小倉Ｄｒ診察は、次回4/6(水)電話で診察実施予定となっています。
＜患者様連絡事項＞
・外城　明様～兄様へ架電し現在デイケアはコロナウイルスの影響で新規の利用者を受け入れていないことと今後落ち着き次第利用することは可能であるがご家族様が申込みいただく必要がある事を説明しています。

また、3/10（木）市民病院の整形外科受診予定であったがコロナウイルス
の影響から予定変更してもらいたいこと説明し、まだ日程は決まってないが別の日に変えてもらうよう連絡したとの事。

退院の日時について3/11（金）9：00希望しています。3/3診察時に主治医へ報告していきましょう。
・若沢　理子様～落ち着きの無さあり他者トラブルもあり、昨夜は不眠時や不穏時を服用しても眠れなかった事を田名部Drへ報告しています。増薬を検討すると
　　　　　　　　
＜要注目患者様ケース検討＞
・高柳　和子様～夜間は不眠時を服用しても浅眠で経過。日中は居眠りもあるが、奇異行動なく落ち着いています。食事摂取もでき、疎通も取れています。引き続き精神症状の観察をしていきましょう。
・若沢　理子様～夜間不穏時不眠時等3回頓服使用していますが3時よりようやく入眠しています。放歌、徘徊見られ落ち着かず、床に故意に転がる事やダンスする等の奇異行動もあり、指示も入らない状況です。主治医より増薬検討の話もありましたが、周囲からもクレームがありますので、適宜介入し、頓服薬の使用を促しましょう。他者トラブルに注意し観察介入しましょう。
・塩倉　一輝様～適度に他者交流みられ日課問題無く行っています。穏やかに過ごしています。環境変化に伴う精神症状の観察を行いましょう。
・寺地　啓喜様～日課確認しながら問題なく行っています。精神症状の訴えや不調訴え聞かれていません。環境変化に伴う精神症状の観察を行いましょう。
・太田　富夫様～被害的となり「レストランに行きたくない」と断りに来ていますが、朝、昼食は時間をずらし摂取しに行っています。独語も激しく怒鳴り声をあげる事もあります。食事は時間をずらし人が少なくなってから誘導するようにしていきましょう。多飲水も多く見られている為、多い時には声掛けしていきましょう。
・佐々木　章洋様～他者の独語や徘徊などについて不満を訴えて頓服希望あります。
　　　　　　　　　他者への過干渉やいたずらなどスタッフに見えないように行っている事もある為、随時指摘、介入していきましょう。

＜安ケ平Dr.患者様診察情報＞
・竹内　恒子様～一時易怒性や眩暈、歩行時ふらつきあったこと、腰痛持続していること情報提供する。診察では主治医の質問には返答せず、一方的に話しかけマイペースさ見られている。臨時薬、定期薬継続処方となる。
・續石　啓介様～最近の様子を情報提供する。ボラザＧ軟膏7日分継続処方。他変更無し。

・田村　真紀子様～嗄声があり、うがいを促している事、夜間頓服使用していること情報提供する。主治医からも吸入の副作用と考えられるためうがいを徹底するように説明を受けている。アドエア吸入1キット処方となる。
内服変更なし。
・中居　松男様～落ち着いて過ごしている事情報提供する。診察は筆談で昼の薬中止してほしいと希望を伝えている。主治医より必要なため、継続するように説明を受けている。内服変更なし。
＜小倉　Dr.診察情報＞
・成田　富士子様～小倉Dr.診察実施している。

頻回に低血糖状態となっている事を情報提供し、本日より12：00のアピドラ注のみ6単位→4単位へ変更となる。

＜安ケ平Dr.患者様退院支援会議＞
・中居　松男様～退院先は施設方向です。現在、精神症状徐々に落ち着いている為トラブ
ルのないよう引き続き観察しましょう。
・續石　啓介様～施設入所の方向で申し込み中ですが待ちの状態で連絡ありません。
・田村　真紀子様～施設入所の方向です。咳嗽や喘鳴等身体症状の安定に努めましょう。精神症状が安定したら入所先を検討しましょう。
・竹内　恒子様～施設入所の方向で、数ヶ所見学の申し込みをしています。身体・精神症
状を観察し、適宜介入しながらADL低下予防に努めていきましょう。
＜勉強会＞
退院支援に関係ある制度②　～退院支援の方法2回目を実施しています。
