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＜連絡事項＞
・特記事項無し。
＜患者様連絡事項＞
・泉山　紀子様～便秘時のIFオーダー追加(シンラック10〜15滴)となっている。
・上村　節子様～深夜帯で酸素飽和濃度低下あり、酸素3L開始した旨も報告し指示を頂いている。四肢末梢チアノーゼ・冷感見られ、呼吸状態も肺へのエア入りが悪い状態。主治医不在の為、日直医馬渡Drへ上記状態報告し胸部レントゲン施行の指示。16:30胸部レントゲン施行し肺炎所見あり。抗生剤の点滴1本/日4日分処方。本日より点滴の本管は3本→2本へ減量し1日1100ml/日となる。午後御家族面会時に状態報告・緊急時の対応について再度確認しDNRでいいとの事。
・袴田　将志様～便秘時のシンラックは残数が無い為、主治医へ報告し1本処方となる。
・鹿原　博夫様～本日分で点滴処方切れの為、主治医へ確認し9/2～9/4の3日間同内容で点滴継続との指示あり、処方して頂いている。
＜隔離・拘束患者様状態報告＞
・和田　昌様～終日隔離中。ドア蹴り、隣室患者との口論、まとまりの無い言動続き切り上げも困難だが易怒的さはない。昼食後より臥床経過。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。午前午後2時間ずつ開放観察実施。朝食後ドア蹴りあり。開放観察中は飲水行為あるがスタッフ介入で止めることができている。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。朝・昼薬共にセパゾン、ビオスリーの拒薬あり。また隣室患者との口論続く。スタッフ対応時は声高さあるが妄想発言聞かれず、穏やか対応。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。
・袴田　将志様～終日隔離中。自室臥床経過している。対応時、まとまりの無い言動と眼光の鋭さあり。昼食後、タバコ要求強い。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＞
・久喜　つき様～点滴施行中。食事も全量摂取しており、排尿も見られている。
・高坂　キヨ様～朝から覚醒悪く、食事内服もままならない状態。バイタルサイン測定値問題なく、痛み刺激に反応あり。末梢冷感あり。馬渡Dr報告し点滴指示あり、施行する。夕薬・就薬に関しては本人の状況次第で服薬させなくてもいいと馬渡Drより指示あり。
・江刺家　キヨ様～今までのメイバランスは飽きたといることと量が多いため、本日夕～メイバランスミニ各食へ変更となる。
・畑中　成夫様～来詰頻回にあり。話し掛けにしつこさ見られる。妄想発言はなし。
・佐藤　俊也様～腹痛の訴えあり。グル音微弱。昨日、浣腸施行しているが硬便少量のみの反応便あり。腹部不快感続き、14：00シンラック15滴内服される。

・泉山　紀子様～飲酒要求頻回にあり、説明にも了解悪く頻回に来詰されている。意識レベル清明。
・松川　久雄様～「自宅帰んねばなんね。」「叔父が面会にくる。」等と話し昼食不食のままホールで待つ姿あり。切迫感はないが、何度か同様の訴え聞かれている。
・八木橋　牧雄様～朝食昼食共に努めて全量摂取。食後、腹満感訴えあり。摂取に関しても無理をしないよう伝え、了解を得る。

・鹿原　博夫様～熱発なく疼痛、苦痛の訴え無く経過される。熱発なく、指示の点滴施行。下痢～軟便は続いており、排泄は自力で行っている。
・上村　節子様～体温37.6度　酸素3ℓにて酸素飽和度98％で経過。右肺野肺雑音あり。左肺へのｴｱ入り悪い声掛けに唸り声での反応あり。
モニター装着中。努力呼吸で呼吸数も不規則。期外収縮頻発する事もあり。
＜措置入院患者様ケース検討＞

・藤井　崇史様～食事下膳時、他患者の手伝いをしていることあるが、それ以上の干渉はない。その他はほぼ自室臥床経過されている。
・織笠　健太郎様～髪の毛を半分かきあげ、顔半分を出してホールの椅子に座って過ごす。
妄想発言聞かれずに経過している。
