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＜病棟連絡事項＞
・残業した際には当日、翌日までにSGMへ連絡しましょう。
・看護記録の誤字脱字、重複に注意してください。

・西病棟リノベーション工事が本格的に工事開始となっています。アクシデントがないよう、リスクアセスメントし対応していきましょう。

　サンルームの出入り口に溜まる患者様や工事スタッフへ話し掛ける患者もいるので、見守りは徹底していきましょう。
＜ベッドコントロール＞
・藤井　孝蔵様～今後東病棟に転出予定。
・西　和世様～主治医より認知症の診断、南Aユニットへの転出許可あり。

＜患者様連絡事項＞
・木村　柚子様～本日青山荘体験に行かれています。
・田端　香織様～本日青山荘見学に行かれています。理解力乏しく受け入れ困難と返答ありました。
・森　政博様～歯科受診料について連絡しています。6/1（土）来院時金庫内の小銭を返却していきましょう。
・山下　幸子様～初外来日6月26日（水）10時で予約しています。今後、主治医より退院指示・処方もらいます。
・西　和世様～就床前薬のメマンチン塩酸塩OD錠を連日拒薬している事主治医に報告しています。本人拒薬時、除剤可の指示頂いているので記録に残していきましょう。
・飯田　修子様～本人希望で昼～パンに変更となっています。
・武田　宣子様～本人から次回の外泊を2泊3日にしたいと希望ありました。母様との関係性も考え早いと思う事受け持ちから説明しています。

・田端　香織様～母様より今後の方針を確認したいと主治医面談希望ありました。5/31（金）で調整しています。
＜要注目患者様ケース検討＞
・飯岡　未来様～早朝中途覚醒ありスリッパを壁に向かって脱ぎ捨てる行動や断続
的に大声をあげている姿見られています。落ち着きが無く妄想言動もある為頓服にて対応、以後落ち着いています。日中は穏やかに過ごされていますが同室患者様からクレームあった為他者トラブルとならないよう注意し精神症状の観察続いていきましょう。
・山下　幸子様～ケア会議実施後退院後の事を考え不安感訴える事増えています。本日も「GHに戻ると思うと気が滅入る」と頓服使用しています。不安に対する傾聴しながら必要時頓服にて対応していきましょう。
・飯田　修子様～ベッド上に通帳残高のコピーが置いてあったことで同室患者様が漁ったと大声で不満言う姿ありました。スタッフ介入時も患者様同士で怒鳴りあっており距離をとっています。頓服使用なく穏やかになっていますが他者トラブルに注意しましょう。
・高柳　和子様～朝食時、落ち着きの無い様子あり食事摂取に時間を要しています。スタッフへの話し掛けや笑顔みられ気分高揚さやや見られているので気分変動、精神症状に注意していきましょう。
・泉川　ケイ子様～体温36.9℃その他バイタル異常なく食事、自室で全量摂取しています。頭痛も軽減し日課取り組む事出来ており入浴もされています。引き続き身体症状と精神症状の観察をしていきましょう。
＜皮膚科診察＞

・松川　順子様～デルモゾールはある分使用し無くなり次第終了。ヘパリン類似物
質クリームを両手、両下腿へ塗布の指示あり。
・小田　沙也加様～同処置継続。
・武田　宜子様～皮疹、掻痒感軽減している為内服薬のフェキソフェナジンは終
了。処置継続。
・森　政博様～軽快傾向である為内服薬のタベジールは飲み切り終了。同前処置継続。
・船田　泰子様～左足へゲンタマイシン塗布後包帯で保護の指示継続。テラマイシンは終了。他同処置継続。内服薬レボフロキサシン（250）　1T　1×夕食後　継続。7日分処方。
・寺井　恵利子様～軽快傾向である為、同前処置継続。

＜田名部Dr.患者様診察情報＞
・岡沼　和久様～夜間十分な睡眠が取れていない事、日中不調の訴えなく食事も2/3～全量摂取されている事、排便は2、3日に一度くらいのペースである事、他患者様から冷やしていたペットボトルのお茶を勝手に飲まれたとの訴えあるも外部発注で購入対応していきその後トラブルない事を情報提供行う。診察時は、以前より眠れるようになってきたが中途覚醒ある事、夕方頃から眩暈　ふらつきがある事、入眠中夢の中で以前の対人関係でのフラッシュバックで殴る　殴られる等の夢をみると話されている。また耳鳴りの訴えも聞かれている。薬剤調整あり、アマンタジン　夕食後薬中止、リボトリール（1）1T　寝る前追加、ツムラ抑肝散　2P→1Pに減量、ツムラ八味地黄丸エキス　1P　1日1回夕食後に追加となる。
・藤井　孝蔵様～夜間良眠されている事、物を投げる行為やスタッフへの暴力行為等の粗暴行為がある事、膿尿も時折見られている事を情報提供行う。診察時は口調穏やかに話されている。薬剤調整あり、膿尿続いている為ダイフェンは毎日継続、プレドニゾロン（1）2Ｔ→1Ｔに減量し他継続処方となる。
・高柳　和子様～迷惑行為や奇異行動はないものの、スタッフへの話し掛けが目立って来ている事、夜間は良眠され食事も毎回ほぼ全量摂取されている事を情報提供行う。診察時は、立ったまま診察を受けられており、メモ書きを主治医に渡している。また一方的に謝ったり話し掛け頻回にあり。薬剤調整あり、オランザピン（5）1T　1×夕食後が追加となり他継続処方となる。
・泉川　ケイ子様～感冒症状はないものの37℃～38℃台の発熱続いており時折39℃台の発熱あり解熱鎮痛剤の服用促すが拒否があったり内服する事もある事、食事は日1回の拒食があり他2/3程度摂取されている事を情報提供行う。診察時は臥床されているも、主治医からの問いには口調穏やかに返答あり。また「風邪薬を飲んだ方がいいですかね」との訴えあり、本日昼～　カロナール（200）3T　1日3回　毎食後　2日分が処方となり経過観察となる。他処方変更無し。
・田端　香織様～確認行為や飲水要求変わらずある事、流延著明にある事、時折拒食見られている事を情報提供行う。拒食することが多く、体重が減りるい痩がみられることを母様は心配されているとの事で主治医宛てに手紙あり。今後の治療方針について母様より主治医との面談希望あり、5/31（金）15：30頃であれば主治医より都合よいとの事で、母様に日時ついて電話連絡し、了解を得る。薬剤調整にて　ペロスピロン中止、オランザピン（5）1T　1日1回夕食後に変更、他継続処方となる。
・
