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＜連絡事項＞
・延期となっていた掛け布団洗濯は9/13（水）に行います。詳細についてはWIZメールを各自で確認をお願いします。
・R5.9.12（火）13:00～16:00に青山荘付近の道路で電気工事があるため車両通行止めになります。

＜患者様連絡事項＞
・小向　隆之様～10：00自宅退院となっている。
・船渡　幸男様～青山荘体験利用（外泊訓練1）9/8　15:00帰院。忘薬や危険物の持ち込みなし。夜間の睡眠について「朝5時くらいに目が覚めちゃってね」と話していた。それ以外は特段問題なく過ごす事ができたとの事。青山荘スタッフより時折血圧が高値となる事があったと情報提供ありました。次回外泊訓練未定。
・出河　攻様～本人より甘い物が食べたいと希望にて栄養士に相談したら150ｋcal/日なら良い事を主治医菅野Drに報告と確認にて承諾を受け、月1回の血糖セットの採血の指示も出すとのことでした。
・平　京子様～13：00退院前訪問指導の為、アパートへ本人、成田SGM、宇津木澤PSW、
と行かれています。本人様9/12の退院希望あり。主治医（深澤院長）に確認を取り退院日が決まったら水道、ガスは宇津木澤さんがお知らせする事になっています。電気は止まっていない為、すぐ使用できます。また、青明舎（火・木）で使用したいとのこと。外来通院は水曜日を希望しています。
　　　　　　　　

・石切　久様～本日PSW宇津木澤さんから連絡あり。９/19火）11:00退院。迎えはここすこＧＨの世話人が来る予定です。
・久保　興介様～内科診察にてご両親と行っています。今後の事についてご両親と面談あり。御両親は自宅退院になると甘えが出てなのもせずギターやアイポットで遊んで症状が悪化する事が分かる為、青山荘入所し社会生活訓練をしてＧＨの入所が理想的と話さされていた。主治医からも診察の時自宅退院を強く望まず上記内容で検討していくことで納得されていた事を伝えるとご両親の安心され、父様から時々外出をして食事や家族でいる状況を作り家族関係を回復していきたいと反され面談終了しています。
＜要注目患者様＞
・泉　沙耶様～余暇時独語や空笑は見らえているが応穏やか。自ら今日から生理になったので入浴しなくて良いかの確認をしてくる。
・船場　幸子様～11:00頃体温37.2℃微熱あり、他バイタルサイン異常なし。各食は、
半介助1/2～2/3摂取していた。自力の体動が見られている。両下肢痛左足首の痛み訴え持続するが徐々に疼痛訴え部位軽減されている。16:00体温36.6°解熱している。引き続き可動域拡大に支援、食事量の確認も周知していく。
・民部田　和哉様～尿道口からの出血は持続しており排尿時痛もあると話しているが、バイタルサインの異常はなく経過。入浴もされ適度に行動化されている。
・小笠原　文人様～昼食後薬の声掛けに暴言あり、座っている近くを通る男性患者様に「うるせい静かにしろあっちに行け」と乱暴な口調で暴言を発して居るため、他者のトラブル可能性検討する事と本人も落ち着かないので頓服希望にて不穏・興奮時、リスパダール2ｍｌ1P与薬。徐々に暴言なく静かに対応出来ているが時折奇異行動も見られ気分高揚さが目立っている。
＜田名部Dr.患者様診察情報＞
・板橋　利美様～本人様より、夜間眠れないとの事。明日の臨時薬処方で、就床前薬エチゾラム錠 ０．５mg「ＳＷ」 1 錠→2錠に増薬となり他は同様で7日分処方。
・泉　沙耶様～診察時、幻聴、恐怖感はなく生理になったとの事を伝えている。又辛
い物を食べてお腹を壊す様になりました。以前いた病院ではリスパダール内用液1mlがあっていて2mlは飲みづらいと訴えあり。明日の朝・夕のではリスパダール内用液2mlがリスパダール内用液1ml　1Pに減薬他同様で7日分処方。
・泉川　ケイ子様～診察時、不機嫌さなく落ち着いている。笑顔で主治医に水分補給のとり方を質問し、時間を決めて取っていると聞いてすごしですと言われ穏やかに終了。処変なし。
・民部田　和哉様～診察時、排尿排泄中に徐々に痛みが出現し出血が混入し血尿の排泄あり。本日夕からアドナ（30）朝・夕、カロナール（200）3T今日の夕から5日分処方。来週9/14佐々木泌尿器科に受診予定を本人に伝え了解されている。
・久保　興介様～診察時、本日15：30より母様の面談あり。今後としては、再度青山荘入所方向で社会訓練を行い最終は入所できるＧＨを探す方向で良いかの確認に了承されている。処変なし。
・小豆畑　裕介様～診察時、来週はしかみ（ＧＨライフベースの見学にいくこと説明に了承。現在、幻聴はテレビとか、話し掛けが幻聴となり聴こえてくるし、相談員のスタッフの声で聴こえたりするとの事。明日のハロマンス（100）1ｍｌ　1管処方（左臀部）。明日より同様内容で臨時薬7日分処方。
・高橋　伸治様～診察前、暑かった為、行動がまとまりなく発言も一時的に乱暴なで口調で対応する事を情報提供。
診察に入ると、ニコニコして夏バテしたみたいでダメだったと話す。気分の苛々感は今はないと答えている。
なんか腹も変でと話していた。処変なし。
＜転入＞
東病棟Bユニット3号室から北病棟303号室
患者様氏名：木村 光夫 様（72  歳）男性
入院年月日：令和5年8月18日　（1回目）
担当主治医　：　深澤　隆
身体合併症　：　ビタミンＢ１欠乏症、アルコール依存症、不眠症、じんま疹、不穏状態
病名：うつ病、アルコール依存症

問題行動：なし
退院計画：施設退院希望（申し込み未）
処置：なし
ＡＤＬ：自立食事内容（常食→普通常菜）
・CSセット：Aプラン、下着業者洗濯（Ｔシャツ本人持ち、パンツ：業洗）
・生保受給中
・キーパーソンはなし：貴重品預かり
肝機能緊急値にて3日間点滴施行。離脱症状無し。
・本人がアルコール依存症治療プログラム拒否。再飲酒の可能性気にしており、今後は施設退院を希望している。（アルプロはしないで本人より施設入所希望あるが進展なし
※頓服

　不穏時：リスパダール内用液（0.5）1Ｐ

　不眠時：デエビゴ（5）1T
落ち着きない時：ロラゼパム（0.5）1T

