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＜連絡事項＞

・9/13（水）10：00～16：30　西病棟市水受水槽・西病棟市水高架水槽

（断水箇所：西B全部（男子トイレ以外）・東B風呂・東ABC全部・本部流し）

＜患者様連絡事項＞

・大光　雄人様～療養環境変更の為、東Ｂユニットから西Ａユニットへ移動。

・工藤　謙一様～9/13　10：30～家族面談実施予定。

・中島　とし様～排便-3日、便秘時の継続指示が追加となっている。

・工藤　蓉子様～点滴9/13まで同内容にて継続。排便－4日だが食事摂取量が少ないため様子観察の指示あり。排尿については腹圧をかけることで排尿出来ている為経過観察となる。

お姉様から面談調整の指示あり、9/13　10：00～で調整済み（夫同席）。

＜隔離・拘束患者様ケース検討＞
・畑中　成夫様～終日隔離中。時間外での嗜好品要求聞かれており、要求が通るまで叫ぶ事を続けている。都度説明には聞き入れる返答聞かれるが、同行為繰り返す。引き続き、精神状態の観察を行い、早期に処遇改善が図れるよう看護介入していく。
・澤村　彬様～時間隔離中。ホール内の徘徊や他者への付きまとい行為見られるが、トラブルはない。奇声を上げ小走りで移動する為見守り要している。引き続き、精神状態の観察を行い、早期に処遇改善が図れるよう看護介入していく。

＜要注目患者様＞
・中居　松男様～不穏さはなく、ニヤツキは見られるが奇異行動なし。食事も自力で摂取する。エンシュアリキッドの要求聞かれるが、説明には聞き入れ出来ている。引き続き、精神症状の観察を行っていく。

・藤井　崇史様～喫煙時に煙草の残数を確認する行為見られるが、本人の記憶と量が合ってる為他者への被害的な発言は聞かれない。引き続き、精神状態の観察を行っていく。
・三津谷　新一様～酸素飽和濃度93～96％で経過しており、労作時の呼吸苦訴えなし。他腹部症状の訴えもなく、歩行も安定している。引き続き、精神・身体症状の観察を行っていく。

・工藤　蓉子様～疎通は取れているが、指示動作困難で入浴や就床時には介助要している。食事は介助にて1/3程度摂取出来ているが、自力で食べようとすることはない。点滴もトイレ動作などの途中に自己抜去することが見られている。排泄はトイレ誘導にて自排尿確認するが、腹満は継続。引き続き、精神・身体症状の観察を行っていく。

・工藤　謙一様～日中の眠気は改善したと話しており、動作の緩慢さも見られない。夜間は排泄に間に合うように起きれないと訴え、尿失禁多量に見られておりトイレにも使用済みの尿取りパットが多量に置かれており介入。

＜馬渡Dr　診察情報＞

・田屋　サヨ様～本日夕食からパン禁へ変更。点眼薬の自己管理希望があり許可となる。入眠困難訴え、ベルソムラへ変更となる。

・宮地　久美子様～退院希望聞かれているが薬剤調整中の為、10月に入ってからの退院を検討。外出・外泊の希望聞かれ、許可あり外泊に関しては9月第4･5週の状態を見て許可を出すと説明している。炭酸リチウム中止し、カルバマゼピンが増薬となる。

・川村　早苗様～心理検査（HDS-R、MMSE）を近日中に実施するよう指示あり。デパケンシロップを食前に飲みたいと希望聞かれるが、食後に服用させるよう指示あり。南Bユニットへの転棟指示あり。状態落ち着いてきたため退院先を検討の指示ありSWへ情報提供している。

・本堂　秀夫様～コントミン、センナリド増薬となる。

・熊谷　樹里様～内服薬ロナセン減薬となり他同内容にて1週間分処方。

・阿部　憲幸様～不眠時の不安を訴えあり、継続指示の使用にて様子を見るよう説明。食事が変更（ご飯・荒キザミ・汁トロミなし・牛乳）。リハプロ・OT導入指示あり。退院の調整指示ありSWへ情報提供している。デパケン増薬・ジアゼパム減薬・アドナ中止となる。

