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＜連絡事項＞
なし
＜患者様連絡事項＞
・出河　攻様～主治医不在の為、田名部DrよりピコスルファートNa1本処方して頂いています。
・田中　文男様～ご本人が持参していた馬場町眼科から平和病院眼科への診療情報提供書が見つかった事を主治医（金Ｄr）に報告。その情報提供書と当院、金Ｄｒからの情報提供書を持参して、入院中は視力障害による日課への支障がなかったことを含め、白内障の手術の必要性について診察して頂く予定です。日程等は担当スタッフが連絡して決めていくとの事。平和病院受診後早期退院希望もあり、退院後独居で本人から友人がたくさんいるので大丈夫と話されており退院の時期など方向性を検討していく予定としています。
<田中Dr診察＞
・岡本　将孝様～八戸日赤呼吸器科で診てもらい肺がんで手術をした。左２個右１個とのこと。右気胸、胸の張りがあり、咳が時々見られ、刺激になっているように思いますが、呼吸音は一部で確認することができ、完全虚脱に進んだ様子はないと思われます。酸素飽和度の計測もしていただいて安定しており、大きな労作時低下がありませんので、過激な行動にならなければ日常生活動作は続けてよいと思われます。退院、日赤受診までまだ１週間あります。咳が頻発する、胸痛を訴える、息苦しさを訴えるなどの急性症状が見られましたら酸素飽和度のほか右呼吸音が聞こえない場合は胸部CT確認してください。完全虚脱になっている場合は日赤にご連絡ください。本人には私は来週再診するといってあります。
＜要注目患者様＞
・岡本　将孝様～各食レストラン移動にて全量摂取。午前の活動参加の声かけに息苦しさを訴え臥床傾向。昼食後担当スタッフと端座位にて会話する事で胸苦改善されていた。酸素飽和濃度の低下なく、自らホールへ来られ短時間過ごし、田中Dr来棟され診察を行ない息苦しさに関連した内容は自ら、入院前の既往歴の病状を説明されています。今後も退院日まで田中Drから言われた観察事項を注目していきましょう。
・高橋　義明様～昼食前まで臥床され遅れて検温等施行。声掛けには易怒性ないが昼食後、突発的に男子トイレ前の床に座り「警察を呼べ」等を叫んでいる時は眼球上転や眼光の鋭さが見られていたが叫び声は数分で制止。断続的な独語あるが話し掛けには、スムーズに受け答えが出来ていた。服薬調整中の為、睡眠状況や言動に注目していきましょう。
・坂本　福子様～自ら「最近うつなんです」と発言が聞かれ、皮膚科診察後、眠気を言い臥床。昼食の声掛けにも睡意増強の為、再三の呼びかけに起きられず、「食べない」と答えるも、遅れて昼食摂取を希望され、レストラン移動後全量摂取。12：50頭痛を訴え頓服ロキソプロフェンNa（60）1錠投薬し経過観察。以後、痛み訴え聞かれず過ごしている。引き続き、身体面の訴えや精神症状の変化有無を確認していきましょう。
＜皮膚科診察＞
・五日市　規様～仙骨部位表皮剥離見られる為、テラマイシン軟膏塗布後、ガーゼ保護必要との事。
・藤村　翔様～鶏眼出現の為、スピル膏貼布後、削除しているが前日、自ら、スピル膏を剝がした事で不完全状況削除の為、2～3日、アズノール軟膏+ガーゼ保護を要す。スピル膏貼布に関しては次回（6/16）に部位を確認して貼布有無と日程を決めるとの事。
・寺地　光幸様～両踵部乾皮症の為、処置追加と尿素クリーム塗布指示。
　　　　　　　白癬：テルビナフィンクリーム塗布継続。
　　　　　　　軟膏処方：テルビナフィンクリーム1本
尿素クリーム1本
※皮膚科処置患者様内容継続
