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＜連絡事項＞
・電算化委員会から
　10月からスタッフのパソコンスキルチェックを実施予定。内容はメールにて全員に連絡する為、年内に完了できるよう協力お願いします。
・患者様の売店購入について
　患者様の買い物は担当ペアで対応する。買い物に注意事項がある方はカルテの付箋を使用する。

・南病棟の特浴使用について
　月・水・金9：30頃から南病棟が使用している為、他病棟と時間を相談しながら浴室の使用を勧めていく。

＜患者様連絡事項＞
・下村　慶子様～本日、胃管チューブ定期交換と、膀胱留置カテーテルを交換している。
・和田　昌様～リチウムの血中濃度低値の為、本日朝の分から炭酸リチウム（100）2Ｔ　　　2×/7日分となっている。　
・玉岡　公子様～退院についてご家族へ主治医から説明実施しており、日程について家族へ確認。8/31　15：00退院し、9/6初外来調整済み。
・久喜　つき様～昨日19：30から排尿なく、深澤Ｄｒ指示にて7：30導尿施行。尿量少なく、点滴2本　8日分処方となる。
・鹿原　博夫様～発熱と下痢続いているためＩＦオーダーに、
発熱時：カロナール（200）2Ｔ　1日3回まで（4時間以上空ける）、
下痢時：ロペラミドカプセル（1）1Ｔ　1日2回まで（4時間以上空ける）が追加。
・松川　久雄様～9/15～17姉が帰八する為面談希望あり。9/15　13：30～実施予定で主治医了承している。面談にはＳＷとＮＳ参加。

＜隔離・拘束患者様状態報告＞
・和田　昌様～終日隔離中。壁叩き・壁蹴り見られ、対面時にも多弁でまとまりなく、易刺激性みられている。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。
・澤村　彬様～終日隔離中。食後ドア蹴り見られるが対応にて落ち着いている。午前の開放観察中は飲水行動見られており見守りと介入要しているが、2時間の開放は出来ている。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。
・木村　格治様～終日隔離中。内服について「便秘になるから飲まない」と内服の拒否見られるが、朝食後薬は説明にて服用。昼食後薬は薬包から一部を選んで内服する様子あり。対面時には妄想的で易怒性あり。引き続き精神症状の観察を行い、早期の処遇改善が出来るよう看護介入を行っていく。
＜要注目患者様＞
・畑中　成夫様～スタッフへの挨拶やとりとめのない話し掛けが増えてきており、他者へ干渉しトラブルになりかける事あり。介入要している。
・立花　圭様　～口腔ケアの為に一時退室したＫ・Ｋ様に対して怒鳴り詰め寄る様子あり、スタッフ介入するが自身を正当化し話の聞き入れ出来ない。時間を置きながらスタッフを変えることで冷静に話が出来るようになり、時間を置いてスタッフへ謝罪している。

・久喜　つき様～食事は全量摂取し、水分摂取も出来ているが尿量少ない。本日より点滴2本処方となり実施している。見守りにて立ち歩きなどの危険行為なし。
・袴田　将志様～やや気分高揚見られており、昨日は不眠時・不穏時両方を服用するが夜間不眠で経過する。飲水の要求は無いが、洗面台での隠れ飲水が見られるようになっている。
・熊谷　樹里様～「ダイエット」していると訴え、朝・昼共に不食。服薬は拒否無く応じている。バイタルサインは異常無し。
・八木橋　牧雄様～倦怠感の訴えはあるが不調の訴えなし。
・上村　ソガ様～朝食時には開口せず、口腔内へ入れても吐き出し見られる。昼食時には疎通良好で、全量摂取されている。
・鹿原　博夫様～37℃台の発熱持続し寒気の訴えあり。午後より39.2℃の発熱見られている。トイレ歩行は可能だが、便意の訴え頻回にありトイレに間に合わず便失禁見られる。
・類家　健様　～「声が聴こえる」と訴える回数が増えてきており、持参したノートに幻聴のあった時間と内容を書き込んでいる。
