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＜連絡事項＞
・持参薬があった際は、薬局への鑑別依頼、鑑別後のDrへの指示確認、薬ｾｯﾄまで確実に行うよう
にしましょう。

・点滴が薬局から病棟に上がった際、ダブルチェックと施行時間記入をし、管理していきましょう。

・5/15～19日　柞木田Dr不在となります。明日、処方の確認を再度お願いします。

＜入室状況＞
【転入】藤井理代様～西病棟Bユニット26号室→東病棟Aユニット15号室。

＜患者様連絡事項＞
・長瀬　さつ様～昨日より食事摂取されているため、いったん点滴中止となる。
　　　　　　　　本日、介護認定調査実施している。

・藤井　理代様～臨時薬変更、ハロマンス(50)1㎖1A(右肩)へ筋肉注射実施。次回は4週間後、50か100で検討する。（次回6/10）

＜隔離・身体拘束患者様状態報告＞
・宮崎　宏之様～終日隔離中。午前午後1時間ずつの開放指示あり。開放中は整容活動や棟内を歩行、見守りと適時介入により、午前午後共に30分間トラブルなく過ごす。隔離中は興奮なく静穏。引き続き、症状観察と早期に処遇制限解除出来るよう努めていく。
　　　　　　　　→トイレットペーパー一部渡してみる対応をしてみてはどうか。

・藤井　崇史様～終日隔離中。被害妄想様の言動や苛々感の表出なく静穏。引き続き、症状観察と早期に処遇制限解除出来るよう努めていく。

・滝澤　幸輝様～終日隔離中。午前午後1時間ずつの開放指示あり。開放中は整容活動や棟内を歩行、歩行不安定なため見守りを要している。隔離中は脱衣行為がみられている。午前午後共に30分間トラブルなく過ごす。引き続き、症状観察と早期に処遇制限解除出来るよう努めていく。
　　　　　　　　→食事を見守り自分で摂取してもらう。定時（食後、間食後）のトイレの声掛け、トイレに座わってもらう。CSの寝間着を都度介入し着用してもらう。

・長根　瞳様～身体拘束中。気分発揚、自傷行動なく落ち着いている。入浴中見守りのもと問題行動ない。引き続き、症状観察と早期に処遇制限解除出来るよう努めていく。
＜要注目患者様＞
・長瀬さつ様～食事の摂取は出来ている。部屋にいる事が多く、排泄については、失禁していることがあるため都度声掛けしていく必要あり。

・藤井　理代様～西病棟より転入後、気分の高さはあるも指示の注射は、拒否無く実施。精神症状の状態変化、服薬状況など確認していきましょう。私物はコップのみ自己管理としています。

＜柞木田Dr診察情報＞
・磯嶋 茜～処方変更なし。耳が痛いまた点耳薬も少なく、かねた耳鼻科受診するようにとの事。
　　　　　　　情報提供書作成済み。

・滝田 英人様～呼吸苦訴えており、心電図・胸部レントゲン実施の指示。

・長浜 厚子様～処方変更なし。明日朝まで嘔気・嘔吐なければ明日から経管栄養開始の指示。
　　　　　　　　　　→栄養5/14～5/17→ネクサス（300kcal）×3
5/18以降→ネクサス（300kcal）×4

・太田 末廣様～脳波検査実施後、南病棟転出許可あり。

・松川 うめ子様～SPECT検査実施するように指示あり、PSWへも情報提供済。受診付き添いについて息子様へ連絡し、付き添い可能な曜日などあるか確認するが確認後折り返すとの事。

・一戸 康昭様～便が緩いとの事でアミティーザカプセル4→2カプセルに減薬。また飲酒要求があり、レグ
テクト開始となる。八戸赤十字病院からの検査結果報告届いており、スキャン・添付ファ
イル格納した。前頭葉萎縮を認めることから、見かけ上の前頭葉の血流低下あり、前頭
側頭型認知症の可能性ありとのこと。FABの結果からも前頭葉機能低下はあると思われ
る。

＜深澤Dr診察情報＞
[bookmark: _GoBack]・藤井　崇史様～臨時薬同内容継続処方となる。

・飯田　修子様～臨時薬同内容継続処方となる。

・梅内 とも子様～北病棟への転出許可あり。糖尿病食18単位へ変更となる。
