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＜病棟連絡事項＞
・エンゼルケアのセットは西病棟でも準備していく予定。
・疾病教育は各受け持ちで1ヶ月に1名以上、実施予定。
（テキストのある統合失調症、双極性障害、多飲水、糖尿病、うつ病）

・GW中のCS搬入は通常通りに行う予定。
・CT装置の定期点検を5/15(金)14:00～。

この日において、14:00以降のCT検査は不可。
・病室の床の張替え作業について

5/7（木）9：00～16：00　（21.22号室）
5/8（金）9：00～16：00　（27.28号室）
　5/9（土）予備日
・ゴールデンウイーク期間の処方のお願いです。

○定期薬5月1日（金曜日）　PM4：00までに 5月13日（水）スタート　７日分
＊退院予定の方は臨時処方でお願いします。
③　5/3（日）～5/6（水）の薬局の体制（外来休診）

　　5/4 (月) 薬剤師　２名　１日出勤

　　5/3（日）,5/5（火），5/6（水）オンコール

・GW期間中の朱夏ショッピングについてです。

4/29（水）　通常営業、5/1 （金）  通常営業、5/4 （月）  休み

　5/6 （水）  通常営業　　となります。

＜ベッドコントロール＞
・松田　知子様～5/2西Aユニットへ直入院予定

・福島　京子様
～4/30東より転入予定



・松長　二郎様
～4/30東より転入予定



・中島　勇様～5/1東より転入予定
・中野　直紀様～5/1北病棟転出予定
・佐野　京香様～5/1東より転入予定
・関口　莉那様～北病棟転出済み。
・福井　裕夫様～北転出について診察にて確認予定。
・一戸　康昭様～日赤受診決まったら東に転出予定。
・蛭子　修様～4/30自宅退院予定。
・小倉　信子様～5/21退院予定。
・藤井　純子様～北病棟転出に関してはGW明けに検討。
＜患者様連絡事項＞
・一戸　康昭様～臨時アミティーザカプセル１２μｇ 4 ｶﾌﾟｾﾙ  1日2回　朝夕食後処方あり。
松原　千積様～臨時リボトリールは継続処方。インヴェガは減薬との事。
・若菜　登様～4/30採血指示、血糖測定指示、頭部CT指示頂く。
・飯岡　未来様～ヒアレイン点眼処方頂く。
・蛭子　修様～家族よりクレームありSW対応。内容は記録参照。
・中村　征美様～硬粥常菜にてむせ込み持続していることから、栄養科へ相談し、

粥・キザミ全トロミへ変更。家族様にいつからむせ込みがあったか
確認をするように指示あり。
＜要注目患者様ケース検討＞　
・藤井　理代様～服薬時、頑なに舌下を見せずにいる。引き続き可能な限り服薬確認行い、服薬の必要性について指導を要する。
＜村上Dr.患者様診察情報＞
・藤井　理代様～妄想に左右された言動や鏡に向かっての独語ありスタッフが近くに行くと逃げる事、服薬時も口腔内溜め込みや吐き出しがあり殆んど内服出来ていない事、夜間はほぼ不眠でベッドに横になっても動いており、浅眠状態であることを情報提供行っている。4/26の深夜帯ではトイレに立てこもり、マスターキーで開錠している。4/24父様より本人の状態について確認あり。何故こうなってしまったのか、よくなったと思っていたが今後もうよくなることはないのか鍵をかけて閉じ込めておくことしかできないのか、部屋の人の影響でこうなったのではないか相談あり。落ち着いたら再度退院支援は進めていく事説明しているが、自分の娘だけこんなに悪いのかと理解力は低い様子。診察時、表情硬く、薬を飲んでいる、東はいやですと訴えている。再度、内服について指導あり。必要時、転棟し加療の必要性についても説明あり。処方変更無し。
・中村　征美様～4/28に転入されている事、食事形態が堅粥、常菜であるがむせ込みがあり、内服時にもむせていることを情報提供行っている診察時、むせは家にいる時からですと話す。処方変更無し。家族様にいつからむせ込みがあったか確認をするように指示あり。
＜高橋Dr.患者様診察情報＞
・西　和世様～過去に過量内服や企図行為があり境界性パーソナリティー障害の診断がされている方であること、加療中に認知症様の症状が見られてきており認知症へと移行しているのではないかと言われていること、診察時には物盗られ妄想や易怒性の確認などされてきたことを情報提供を行っている。R4.2.5～　有料老人ホーム「松園ひばり苑」入居　現在は退去済み息子様に本人様の貯金を私用での使い込みの懸念があるため、認知症との診断がついた場合でも息子様には伝えない方が良いかもしれないと話しがあったことを情報提供を行っている。診察時、身体不調の訴えなく、困っている事は無いと話している。退院後についての話をされるも「病院」にいる事が私の心の安定に繋がっていると話し、退院に対しては否定的。スタッフが常駐しているような施設もあることを説明されるが、不機嫌さや「息子次第だから」と話す。処方変更なし。HDS-R、MMSE、頭部CT検査の指示あり。
・飯岡　未来様～統合失調感情障害と診断されている患者様です。人との（特に若い男性）距離感が近くスタッフや男性患者様に強引なアプローチを掛けたり、付き纏いといった行動が見られていること。本人様曰く、強引なアプローチ等は自分の意思で行っている事ではなく、マインドコントロールされている状態との事。その際には、眼球上転や聞き入れ不良といった症状が出るといった事を情報提供を行っている。前主治医から療養病棟で付き纏いやアプローチがあった際には、急性期病棟に転棟との指示があったことも情報提供を行っている。診察時、取り乱してしまったこと。歯科技工士の話など、まとまりのない言動あり。また、マインドコントロールについても熱心に話し　　　　　　ている。処方変更なし。両手第一指にささくれを弄った様なあとがあり、皮膚トラブルが見られている。高橋Drに確認していただき、ワセリンが処方となっている。但し、今後眠剤の変更やコントミンの増量は検討との事。4/30からロドピン100㎎中止しコントミン300㎎から450㎎に増量。ニトラゼパム10㎎から5㎎に減量、デエビゴ5㎎開始予定。

＜作業療法取り組み状況確認＞
越後　京子様～握力の低下あり、車いすのブレーキをうまくかけれず、動く状態で立位を取ろうとすることあり指導要している。車椅子が新しいことからややブレーキも硬いが、本人へ転倒リスクについて説明し、ブレーキについて指導行うと、ややきつそうではあるがブレーキをかけることできている。
