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＜連絡事項＞
・ベッドマットレス消毒のスケジュールが病棟メールに届いています。各自確認して下さい。
＜患者様連絡事項＞
・服部　英喜様～本日10:30療養環境変更目的にて東Aユニットより南Cユニットへ転出となっている。
・橋本　拓実様～本日13:00～15:00妙光苑スタッフ付き添いにて外出に行かれている。
・熊谷　樹里様～感冒症状・発熱あり、PL顆粒　3×毎食後　5日分処方。
・上村　節子様～アスパラカリウム（300）3T　3×毎食後　6日分処方。
＜隔離・拘束患者様状態報告＞
・澤村　彬様～終日隔離中。午前・午後1時間の開放観察実施中。開放観察前からドア蹴り見られている。開放観察開始後は奇声上げながらホール内を徘徊しているが、迷惑行為や他者トラブルは無い。引き続き精神症状の観察を行い、早期の処遇改善ができるよう看護介入を行っていく。
・田村　真紀子様～終日隔離中。自室内を独語しながら徘徊している。声掛けには意味不明な言動あるが、若干の疎通は図れる。引き続き精神症状の観察を行い、早期の処遇改善ができるよう看護介入を行っていく。
・駒木　洋士様～終日隔離中。スタッフコール・嗜好品や面会についての訴えは聞かれているが、説明には了解されている。不穏・興奮は無い。引き続き精神症状の観察を行い、早期の処遇改善ができるよう看護介入を行っていく。

＜要注目患者様＞
・三上　キネ様～12：30、振戦あり体温38.8℃まで上昇。酸素飽和濃度の低下はない。クーリングにて対応し37.5℃まで解熱している。声掛けには、開眼するが活気のなさ見られる。

・柏山　知也様～ホールにて他者交流見られるが、唐突に踊りだす等の奇異行為みられる。
・吉島　知寿子様～ホールにて食事摂っており、各食2/3～1/2摂取。フードを深く被り、日課以外は自室にて過ごされている。時折小声で独語聞かれる。対面時や早口で話すが、対応は穏やか。不機嫌さは無い。
・中居　秀雄様～帰宅要求聞かれ、常時ユニット内を徘徊しており、落ち着き無い様子あり。食事も集中出来ず、各食1/3～1/4の摂取。
＜安ケ平Dr診察情報＞
・和田　昌様～本人より希望あり、本日昼から粥・キザミから常食(普通盛り)・常菜へ変更となる。
・藤井　崇史様～定期薬は7/4分よりリスペリドンOD(2)6T→3T、センナリド3T→2T、バルプロ酸Na(200)4T→2Tへそれぞれ減量となる。
・田村　真紀子様～臨時薬として処方となっていたオランザピンOD(5)1T　1×就床前が7/4分より定期入りとなる。
＜入院患者様情報＞
氏    名：西村　ウメ様

生年月日：昭和12年3月19日　81歳

病    名：レビー小体型認知症

性    別：女性

病　　棟：東病棟Cユニット

主治医  ：馬渡Dr

入院形態：医療保護入院

入院に至った経緯：

　Ｈ29年11月からＧＨに入居している。うつ病既往歴があり、市民病院へ通院していたＨ30年1月頃から食事が食べられない、寝れないなどの訴えがあり。Ｈ30年4月10日から市民病院に入院し、経管栄養などが行われていた。治療により症状が回復し、食事も摂れるようになってきた頃より、認知症症状（介護抵抗、見当識障害、粗暴行為など）が出現。長男様が以前に南山苑に入所相談していたことがあり。入院環境での治療が必要と判断され、平成30年6月29日13：00東病棟Cユニットへ医療保護入院となる。
(備考)
・LTBプラン、オムツ②

氏    名：若沢　広志様

生年月日：昭和36年12月15日 　56歳

病    名：双極性障害

病　　棟：東病棟Dユニット

主治医  ：田名部Dr

入院形態：任意入院

(経過）

アルコール依存症にて八戸赤十字病院に何度か入院歴があり（詳細不明）、Ｈ25～26年頃に、うつ状態となり、大量服薬後に鉈で左手首を自傷。八戸市立市民病院に入院している。その後、うつ状態改善したが、Ｈ27年4月頃から、意欲低下、悲観的思考、不眠等がみられ、職場での失敗も続いた為、退職。転居に伴い、Ｈ27年10月6日十和田市立中央病院へ転院。入院希望あり、翌日任意入院となっている。入院加療にてうつ状態は改善し、病棟生活も問題なく経過。Ｈ27年11月14日～15日の外泊の際、外泊記録を妻様に書いてもらおうとしても書かないので暴力を振う事があり（妻様は急性硬膜下血腫で脳外科に入院、本人には知らせていない）。暴力は初めてとの事も、反省は見られず。その後薬剤調整施行するも、本人が退院を希望した為、Ｈ27年11月20日同院退院。以後、精神科受診しておらず。今年に入り、気持ちが不安定となり、数か月で体重が8ｋｇ減少、不眠、食思不振、希死念慮、意慾・集中力低下、不安等あり、下田診療所受診。漢方薬が処方となり若干落ち着いてきたと話すも、時間の経過でテンションが上下する為、精神科受診希望され、Ｈ30年6月15日あおぞらクリニック初診。うつ状態であり入院加療希望され、Ｈ30年6月29日12：58　東病棟Dユニットへ任意入院となる。
(備考)
・洗濯は未定（1週間程様子を見てから決める）
・貴重品等は元妻が保管
・携帯電話使用可（消灯後預かり）
