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＜病棟連絡事項＞
・特記事項無し。

＜入室状況＞
【ユニット移動】
・芦口　道則様～東B3号室→東A13号室

＜患者様連絡事項＞
・宮崎　宏之様～不穏時レボトミン（25）1T　10回分処方。

・下浅　光敬様～フェルビナクスチック1本、アラミスト点鼻薬1キット、ケトプロフェンテープ2袋、不眠時ブロチゾラム（0.25）1T　5回分、嘔気時ナウゼリン（5）1T　10回分、胃痛時レバミピド（100）1T　10回分、そわそわ時プラミペキソール（0.5）1T　5回分、不穏時ホリゾン（5）1T　10回分処方。

・芦口　道則様～臨時薬レボトミン（25）2T　昼・夕食後4日分処方。
[bookmark: _GoBack]・佐京　孝成様～母様来院され、内科診察室にて主治医面談実施。11月まで入院継続し、自立支援含め退院調整行っていく事となる。

＜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時間ずつの開放観察実施。迷惑行為が頻回で制止するもやめれずにいるため早めに開放観察終了。自室では静穏。引き続き精神症状や身体症状の変化に注意して観察を行い、早期の処遇改善を目指し、看護介入・観察を行っていく。

・袴田　将志様～終日隔離中。攻撃性は粗暴性はなし。対面時に処遇について話す事はあるも説明には了承は得られている。引き続き精神症状や身体症状の変化に注意して観察を行い、早期の処遇改善を目指し、看護介入・観察を行っていく。

・松村　真衣様～他患者に対する被刺激性亢進・暴力行為があるため、主治医診察の結果、9：30終日隔離開始となる。幻聴に左右された行動が多く目立つ。食事も幻聴に左右された不食していたが、スタッフが声をかけて見守る事で1/4～1/3は摂取する。対面時の粗暴性はなし。引き続き精神症状や身体症状の変化に注意して観察を行い、早期の処遇改善を目指し、看護介入・観察を行っていく。

＜要注目患者様＞
・泉山　紀子様～来詰して話し掛けは多い。衝動的な行動や自傷行為部分を弄る行動はなく経過。口調は落ち着いている。

＜措置入院患者様ケース検討＞
・藤井　崇史様～殆ど臥床し過ごしており、不穏さや他者トラブル無く経過。活気の無さ見られる事あるが、本人から不調を訴える事は無い。措置解除に向け支援行っていく。
