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＜連絡事項＞
・7/26　心電図（12誘導）研修実施予定。
時間：17：15～　場所：2階会議室　対象：看護スタッフ
・8/8　ADHD勉強会開催予定（詳細はメール参照）。参加希望者は西村SGMまで。
場所：八戸パークホテル　時間：19：00～20：30

＜患者様連絡事項＞
・上村　節子様～今朝から発熱みられており、本日からセフトリアキソンNa（1g）1V+
生食100ｍｌが追加処方となる。
・佐藤　俊也様～退院日についてご家族へ確認。7/30　10：30で主治医に確認し許可となる。初外来は8/11　10：30で予約済み。
・小向　静江様～排便-4日、センナリド2Ｔ処方となる。

・山田　りつ様・松本　好子様～明日、頭部ＣＴ実施の指示あり。検査佐藤さんへは連絡済み。午前中であれば対応可能との返答あり、時間については明日相談。

＜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。ドア蹴りは見られず、開放中の粗暴さや他者への迷惑行為なし。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。本日から午前・午後2時間ずつの開放観察開始となる。疎通良好で、隠れ飲水なく経過。入室にも拒否なし。妄想発言は無いが表情の硬さ見られている。開放中の喫煙について、午前1本・午後16：00頃に1本の2本/日で対応していく。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～発熱なく経過しており、都度吸引にて酸素飽和濃度の低下なし。吸引の説明に拒否発言はあるが抵抗なし。介入にも易怒性みられない。右口角の出血見られているため、吸引時には注意。
・上村　節子様～5：00に振戦・酸素飽和濃度の低下あり、酸素5L開始。酸素飽和濃度90%台前半の為酸素7Lに増量、体温37.4℃で経過。
日中は振戦なく体温36.9℃　酸素飽和濃度の低下見られない為、12：00酸素止めて経過観察しているが酸素飽和濃度99％にて経過。覚醒不良見られており、食事は数口摂取しゼリーで内服行っている。嚥下はむせ込み無し。

・小向　静江様～朝食少量摂取しているが、10：00少量の嘔吐あり。バイタルサインは異常無いが、「調子よくない」と訴え臥床傾向見られる。希死的発言は無く、表情は穏やか。
・織笠　健太郎様～妄想発言は継続して聞かれているが、切迫した様子やしつこさは無い。
・島守　トメ様～血尿持続している。水分摂取は拒否無く行い、食事も1/2～全量摂取している。活気なく臥床傾向見られる。
・佐々木　秋男様～深夜帯にて硬便の排泄確認しており、以後排便に関する訴えなし。日中トイレ回数が頻回となる事は無いが、肛門からの出血は持続して見られている。
・高坂　キヨ様～起床時時間には覚醒不良の為起きれずにいたが、時間を置いて対応する事で起床し食事・内服は出来ている。日中も傾眠傾向見られている。
・河原木　泰志様～食事は拒否見られないが、服薬に対して拒否強く、朝・昼共に服用できずにいる。
・片石　信悦様～本人から訴えは無く、おやつや私物の要求あり施設へ電話している。家族が入院時書類処理の為7/27に来院予定との事で、その際に要求されたものも持参すると話されている。夜間尿失禁見られる為、就床前のトイレ促しと就床時の尿取りパットの当て方について確認していく。

・松川　久雄様～手の振戦見られているが本人は否定。夜間はほぼ不眠で経過しているが、日中は臥床がち。午後からユニットドア前に座っている事があるが、出ていこうとする様子や帰宅要求はない。両足底・足背の発赤や顔の爛れに関しては来週皮膚科受診するよう指示あり。

＜田名部Dr　診察情報＞
・袴田　将志様～興奮軽減傾向にあるため、本日より開放観察開始（10：00～12：00、14：00～16：00）。
・松川　久雄様～オイラックスクリーム1本処方となり、顔・足の裏に塗布の指示あり。次回皮膚科受診するよう指示となる。
・小向　静江様～朝食後に嘔吐あり内服調整。希死念慮を表出する事は無いが、現在のユニットのまま観察とし精神薬は処方継続。
・織笠　健太郎様～本人から「入院しても依然としてウイルスが無くならないので早く退院したい」と希望あり。病識無く病的体験も活発な為、薬剤調整実施。
・吉島　知寿子様～診察中一方的に不満を述べる事あり。感情の斑や主治医に対しての陰性感情を強く持った対応見られている。
・松本　好子様～退院後の生活を尋ねると、「買い物をしたりお料理を作ったりするのが不安です」と訴えている。
本日娘様と面談実施し、退院について触れるが、退院先について娘様は仕事の都合で同居に不安があると話される。20年程前から別居している本人の夫が同居しても良いと話している為、本人の意思を確認しながら外出泊を進めていく事となる。

・金沢　孝雄様～本日頭部ＣＴ実施指示あり。
・島守　トメ様～腹部不快の訴えと血尿持続している為、ファモチジンとアドナが臨時薬に追加処方となる。
・成田　尚史様～気分面では、当初の抑うつや焦燥感も軽減しているようであり、表情にもゆとりが出るようになっている。眠剤変更後は特に不調の訴え無し。
・佐藤　俊也様～御家族から自宅での受け入れ可能との返答あり、退院日について調整するよう指示あり。

＜皮膚科診察情報＞
・上村　節子様～仙骨部に発赤・潰瘍・黄色壊死あり、ゲーベンクリーム+ガーゼ保護の指示あり。ゲーベンクリーム1本処方となっている。
・下村　慶子様～両足の処置は終了。皮膚の乾燥を促すため、靴下の使用禁止。出来るだけ足は出して置き、爪は切らないよう指示受ける。
・三浦　幹様～両足の処置継続。
・木村　格治様～処置継続。デルモゾ―ルＤＰ軟膏2本処方となる。

・橋本　拓実様～処置継続。
・泉山　紀子様～全身状態改善傾向にあるため、内服薬は飲み切り止め。処置は継続。

・水梨　孝純様～処置継続。
・木村　正志様～改善傾向にあるため処置継続。デルモゾ―ルＤＰ軟膏2本処方。
