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＜連絡事項＞
・看護グループ内研修を下記の日程で開催予定
日時：9月14日（金）　17:15～18：15

場所：病院　2階　会議室

テーマ：「精神科看護の基礎知識について」

講師：柴田NS、松沢NS　
＜患者様連絡事項＞
・吉島　知寿子様～疼痛時ロキソプロフェンNaの残薬無く、垂水Drから10回分処方となる。
＜隔離・拘束患者様状態報告＞
・和田　昌様～終日隔離中。言動にまとまりなく、要求や大声をあげる様子が頻回に見られるが、話の切り上げは徐々に出来るようになっている。夜間はまとまった睡眠は取れているが早朝覚醒あり、起床直後から話し掛け頻回。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。ドア蹴りはあるが介入にて止めることは出来ている。開放中は奇声をあげることはあるが、他者への付きまといは無い。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。

・木村　格治様～終日隔離中。特定の薬剤への拒薬は継続している。要求が思い通りにならないと易怒性みられるが、概ね穏やか。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。表情の硬さは継続しており、行動に妙な機敏さあり。内服時に、引換にコップを要求するなど駆け引きする様子見られている。対面時の妄想発言は活発だが、疎通は図れている。引き続き精神症状の観察を行い、早期の処遇改善が出来るよう看護介入を行っていく。

＜要注目患者様＞
・鹿原　博夫様～午後より体温37.3℃あり。黒色便の下痢は継続しており、10：30にロペラミド1C服用しているが、服用後も下痢の状態に変化なし。血圧70～90/30～40㎜Hgと低値で経過。顔色不良もあり、臥床時には下肢挙上して様子を見ている。
・夏坂　浩美様～発熱なく経過しているが、酸素3Lで酸素飽和濃度94～95％。食事・排泄は介助を要しているが、昼食は自力で摂取している。不調の訴えはない。
・小向　静江様～多訴的だが、スタッフ対応にて一時的に落ち着いて過ごす事ができている。倒れ込む等の行動はないが、依存的発言は聞かれている。
・松橋　トキ様～朝食は数口の摂取だが昼食は1/2摂取。点滴の自己抜去はなく、バイタルサイン異常なし。嘔気・嘔吐無く安静臥床にて経過する。
・野村　照美様～昨日の準夜帯にて男性スタッフへ掴みかかる行為みられているが、本日は粗暴性なく対応穏やか。

・成田　富士子様～昨日の点滴終了後より食事摂取出来ており、各食全量摂取。飲水リン注射も食事量に応じて実施の指示あり、拒否無く施行している。血糖は200～108㎎/dlで経過しており、不調の訴え無し。精神症状も落ち着いているが、同室者への不満訴え聞かれている。
小田　沙也加様～昨日不穏状態見られレボトミン（25）1A筋注施行。以降も不満訴え泣き叫ぶ様子はあるが、粗暴性なく夜間良眠。本日、不満を訴え泣き真似をする様子は見られるが、昨日のように感情を爆発させることは無い。
＜嚥下訓練＞
・木村　正志様～食事のカロリーが少ない為、粥→硬粥に変更し、13日朝まで様子を見る事とし、今後は米飯を目標にしていく。歯のぐらつき箇所があり、治療可能であれば治療するよう指示あり。家族へ連絡し治療意思聞かれ、歯科予約している。
・上村　ソガ様～首の硬直・姿勢異常の為臥床時には仰臥位にしないよう、体位を注意するよう指導あり。目線が下向きの為、食事介助の際には下側から本人に視認させ、嚥下を確認してから食事介助をするよう指導あり。
・高坂　キヨ様～車椅子に移乗した際、姿勢を座布団を使用してひじ掛けがちょうどよいポジションに来るよう調整し、良肢位を保つよう指導あり。
