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＜病棟連絡事項＞
・継続指示の管理BOXを各ユニットごとに男女に分けています。

・インフルエンザ、コロナワクチンの予防接種についてメールが来ていますので確認をお願いします。各受け持ちで、本人、家族へ確認し、リスト表へ記入していきましょう。インフルエンザ予防接種は11月中旬に実施予定です。
・コロナワクチンは10月7日より外来で接種が始まっています。ファイザーのコミナティです。外来で接種キャンセルがあった場合は病棟の患者様で希望している方に接種する場合もあるそうです。
＜患者様連絡事項＞
・長浜　厚子様～本日から10/10　16：00まで外泊訓練に向かわれています。
・坂田　輝様～10/24　15：00～対面面会予定となっています。

・坂下　美奈様～退院の目途については家族の迎えの都合もあり11/2（土）を希望しています。

・長岡　明美様～本日Br交換行っています。
・高橋　サエ様～妹様より「本人が腕時計を希望していたので送ります」と連絡ありました。届いたら本人に渡していきましょう。
・東野　愛様～臨時薬処方頂いています。
＜要注目患者様ケース検討＞
・風張　久美子様～新聞を折り続ける姿あり夜間中途覚醒時にも気にした発言聞かれています。本日も新聞を折り続けるほか頻回な来詰と注意散漫が見られています。説明にも理解不良さある為都度対応していき精神症状の観察をしていきましょう。
・長岡　明美様～本日より、メイバランス変更となり全量摂取出来ています。むせ込みや痰絡みがある為、飲水時注意していきましょう。また、褥瘡部位と踵の発赤は継続している為、栄養状態の確認と除圧をして悪化しないようにしましょう。
・小泉　裕子様、長瀬　伸也様～幻聴により採血拒否見られている為診察時情報提供行っていきましょう。

・坂田　輝様～夜間、特定スタッフに対して被害妄想が聞かれていましたが日中はあり
ません。引き続き精神症状観察をして妄想言動や他者トラブルに注意　
ていきましょう。
・鈴木　知子様～昨夜、妄想や幻聴訴えあり不眠で経過しています。本日、不穏や希死的言動は聞かれていませんが確認行為は聞かれています。引き続き精神症状観察をしていきましょう。
＜田名部Dr.患者様診察情報＞
・鈴木　達也様～服薬自己管理問題無い事、不調訴え無く食ムラはあるものの1/3～全量摂取され夜間良眠されている事、10/5にスタッフと外出時も問題行動なかった事を情報提供行っている。診察時も主治医からの問いに頷き訴えなし。内服変更無く継続処方となる。また、今後の退院支援について本人の了承がもらえれば、青山荘もすすめていいとの事。

・池田　康憲様～歩行ふらつきあり適宜介入行っている事、妄想言動なく食ムラあるものの1/4～全量摂取され夜間良眠されている事、腹満著明、両下肢浮腫増強傾向にある事、10/2に退院前訪問指導実施している事を情報提供行っている。診察時は臥床されており、主治医からの問いに不調はないと話されている。採血結果より、甲状腺ホルモン値が低値であった為、チラーヂン(50)　1T　1×朝食後が追加となり他継続処方となる。

・長岡　明美様～食事は自力で2/3～1/2程摂取され後半介助で全量摂取されている事、尿量は500～900mlの流出あり、排便も毎日ある事を情報提供行っている。診察時は開眼されているが、主治医からの問いには返答見られず。薬剤調整にて、ユベラ中止、ダンドスピロン（10）3T→6Tに増量、シクレスト（5）1T　シクレスト（10）1T　朝　寝る前→シクレスト（5）2T　朝　夕食後へ減量となり、シクレストに関しては舌下で内服の確認をお願いしますとの事。本日Br交換の為指示いただく。

・鈴木　知子様～幻聴持続され、先週は頓用2回使用していた事、夜間は一度頓用内服し良眠されていた事、食思は良好である事を情報提供行っている。診察時も特定男性患者様の幻聴の訴えあり、「受け流せるような薬は無いでしょうか」との事で薬剤調整あり、不安・不穏時で内服しているダンドスピロンを入れていくとの事で、ダンドスピロン(10)3T　3×毎食後に追加となり他継続処方となる。不安・不穏時のIFは使用可との事。

・成田　賀枝様～ふらつきがあり適宜介入行っている事、食事は1/3～1/2程摂取されている事、変わらず施設入所は拒否されている事、発熱はないものの嗄声がある事を情報提供行っている。診察時歩行不安定さあり、自室で行うが臥床し「もう嫌です。帰りたいです」と不機嫌さ見られている。薬剤調整あり、ユーロジン→ブロチゾラム(0.25)1T　1日1回　寝る前へ変更となり他継続処方となる。また、嗄声については、発熱なく本人も風邪薬服用の拒否もある事か経過観察となる。

・田端　香織様～流延著明、飲水要求や確認行為変わらずある事を情報提供行っている。診察時も外出や退院に関しての確認の訴えあるが執拗さはない。流延も続いている事から、薬剤調整あり、クロザリル　200㎎→125㎎へ減量、他継続処方となる。
・北村　奈美様～幻聴続き先週は4回頓用服用した事、食事は摂取され夜間は良眠出来ている様子である事、スマホの返却時間が守れていない事がある事を情報提供行っている。診察時は、「幻聴さんがものすごいのよ」「アリピプラゾールが合わない」といった訴えあり、薬剤調整あり、アリピプラゾール中止となり、インヴェガ(3)1Ｔ　1×夕食後が追加となり他継続処方となる。またスマホ使用時間に関しては前回同様　9：00～19：30　となる。

・長瀬　伸也様～採血には裁判所の許可が必要であり拒否続いている事、食事は摂取され夜間良眠されている事を情報提供行っている。診察時も、内服や採血を行って欲しい旨の説明を受けるも、「裁判所の許可が必要だから。窓口に行かなきゃならない」といった発言変わらずに聞かれている。次回ハロマンス　10/17　予定。

・八森　惠子様～先週診察後「妹と話しさせて」と大声があった事、眠気　倦怠感があり薬剤調整希望があった事を情報提供行っている。診察時落ち着いて穏やかに話されており、妹様と電話で話しができた事が良かったと話されている。また下剤希望あり、薬剤調整にてリスペリドン(2)→(1)1Tに減量、センノシド(12)2Ｔ　1×寝る前に追加となり他継続処方となる。センノシドに関しては適宜調整可との事。

＜皮膚科診察情報＞
・池田　康憲様～背部、腹部診察していただく。皮膚状態改善とのこと。フェキソフェナジン処方となる。
・長岡　明美様～仙骨部褥瘡診察していただく。処置継続となった。

・川原　サエ子様～両母趾の爪　肥厚部分をカットした。両腸骨稜部掻痒感訴えあり、皮膚乾燥著明。デルモゾールDP軟膏処方。

・
