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＜連絡事項＞
・7/26の深夜チーフが木村JGMから中野NSに変更になります。
＜患者様連絡事項＞
・島守　とめ様～本日朝からイクセロンパッチ4.5mg　1×朝、エンシュアリキッド3×毎
　　　　　　　　食後2日分処方。本日夕からアドナ（30）1T　2×朝夕1日分処方となる。
　　　　　　　　胃部症状の訴えあり、ファモチジン（20）1Ｔ　1×夕　処方となる。引
き続き食事摂取状況や服薬状況、血尿に注意し観察していく。
・織笠　健太郎様～不穏時の継続指示コントミン（25）1Ｔ　1×不穏時2回分処方となる。
・佐々木　秋男様～多動、立ち上がり多く危険防止のため、必要時は安全ベルト使用可の
指示。肛門より出血みられ、ボラザＧ軟膏1回/日処方となる。
・山田　りつ様～排便−6日目にて、便秘時の継続指示センナリド2Ｔ3回分処方となる。
・佐藤　心一様～特別養護老人ホーム「鶴亀荘」に入所のため退院となる。
・栃木　春子様～療養環境変更目的にて西病棟へ転出となる。
＜隔離・拘束患者様状態報告＞
・澤村　彬様～終日隔離中。午前・午後2時間ずつの開放観察実施中。開放前よりドア蹴り頻回。開放後、来詰し「電気。」と訴え、要求が通らない事で詰所のドアを蹴る様子頻回に見られ、落ち着き無し。10:20早めに開放観察終了している。入室後もドア蹴り持続し落ち着き無い為、10:45不穏時レボトミン(25)1T与薬。内服後もドア蹴りは続いている。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。
・袴田　将志様～終日隔離中。食事は各食全量摂取。内服拒否無し。自室にて臥床がちに経過。食後の飲み物要求以外は訴え無く、対面時も表情は硬いが、疎通は図れている。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。

＜要注目患者様＞
・坂本　重雄様～痰絡みあり適宜吸引施行している。拒否強くスタッフ複数名で対応。酸素飽和度の低下は無い。

・小向　静江様～各食1/2摂取。服薬拒否無し。日課以外は自室にて臥床し過ごす。表情冴えず、対面時には「気分の落ち込みがある。」と話されているが、希死的発言や行動化は無く経過。
・織笠　健太郎様～10:00頃より来詰し「先生がウイルスは入院すれば取れるって言ってたんですけど、今さっきもかけられて、蛇口からもアンモニアが出て、顔を洗って部屋に戻るとビリビリして、家にいた時と一緒なんですよ。自分の身は自分で守らないといけないので、退院したくて…。」等の訴えあり、入院形態についてや主治医へ情報提供しておく旨説明するも了解悪く、表情にも硬さあり。
・島守　トメ様～血尿続いている。食事は吐き出し見られ、水分のみ好んで摂取。食事に対して「食べたいけど、下から上がってくる感じで食べれない」と訴える。バイタルサインの異常はなし。余暇はユニット内を徘徊している。昼食前、ユニットのドアが開いている際にスタッフの目を盗み、Bユニットへ出ている事あり、声掛け・誘導にて戻られている。介入への不穏・興奮は無い。
・佐々木　秋男様～便が出ない事を気にされ、車椅子自操し頻回にトイレに行かれている。努責しているが排便は無く、肛門より出血見られている。又、多動さ見られ、一部介助にて臥床させるも自力で車椅子へ移乗し、トイレへ行かれるが、トイレへの移乗が上手く行えず、ずり落ちてシートとフットレストの間に挟まる事あり、都度介入要している。外傷無し。介入時易怒性見られるが一時的。
・高坂　キヨ様～各食1/3摂取。拒薬無し。車椅子上で傾眠傾向あり。両下腿の浮腫あり。午後より時折感情失禁見られ、帰宅要求聞かれている。
・山田　りつ様～排便-6日目。腹壁ソフトで腹部膨満は無い。時にユニットのドアを叩く様子あるが、対応は穏やか。朝食についてきた箸を「私の箸です。」と収集する行為見られている。

＜深澤Dr診察情報＞
・上村　節子様～本日から点滴2本へ増量し、1週間分処方。
・柏山　知也様～就床前薬のレボトミン減薬し1週間分処方。御家族から外泊希望あり許　　　　　許可する旨を主治医から伝えている。
・三上　キネ様～点滴同内容にて1週間分処方。
・坂本　重雄様～抗生剤は本日で止め。本日夕からブロムヘキシン追加となり点滴1週間分処方。喀痰吸引8月末まで指示となる。
＜入院患者情報＞
氏    名：片石　信悦様

  生年月日：昭和28年9月30日62歳

  病    名：精神発達遅滞

  性    別：男性

  病　　棟：東病棟Ａユニット

  主治医  ：深澤Ｄｒ

  入院形態：任意入院

　(経過）

一か月前から周囲から悪口を言われていると言った被害妄想が悪化しており、さらに数日前から夜間にやまばと寮から荷物をまとめて出て行こうとして落ち着かず。『バカ』とか『出て行け』と言った内容の幻聴が活発である。ヘッドホンをしても聞こえてくるとのこと。施設での対応が困難な状態であるため薬物調整のため本日任意入院となる。

受け持ち　土橋ＮＳ
氏    名：松川　久雄様

    生年月日：昭和34年1月31日59歳

    病    名：アルコール依存症、認知症（疑）

    性    別：男性

    病　　棟：東病棟Ａユニット

    主治医  ：田名部Ｄｒ

    入院形態：医療保護入院

  　(経過）

 平成27年に骨折や働きたくないとの気持ちから仕事を退職している。以後、朝から飲 酒するようになり、連続飲酒状態であり、「夜寝れないから飲んでいる」と話して いた。主に焼酎を1日１～2合を飲酒していた。飲酒時には、感情の起伏が激しい状態 が続いていた。内科系な治療にて平和病院を受診していたが、担当医よりアルコール 依存症の可能性を指摘されていた。本日当院で診察を行い、入院での治療および保護 が必要であるが、本人に病識がなく現実検討力は著しく低下しており入院治療に同意 することができない状態であるため、医療保護入院となる。
受け持ち　織田ＮＳ
