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＜連絡事項＞
・特記事項なし
＜患者様連絡事項＞
・八木橋　牧雄様～不食続き腹満・両下肢浮腫著明にあることを田名部Drへ報告。点滴2
本（24時間キープ）、12時フロセミド1A側注1日分指示。排尿カウント
開始。10/13　城北病院受診予定、診療情報提供作成済（訂正している）。
・小向　静江様～臨時薬オランザピン・セルトラリン4日分処方、点滴4本で1日分処方。
・澤村　彬様～本日より発熱あり、レボフロキサシン（500）夕食後3日分処方。10/13採血指示（至急）。

＜隔離・拘束患者様状態報告＞
・藤井　崇史様～終日隔離中。午前・午後2時間ずつ開放観察実施。開放中はホールで過ごし穏やかに他者交流あり、喫煙対応中も問題行動ない。隔離中は自室で過ごし独語なく徘徊。対応時表情良く対応穏やか、妄想様の言動きかれていない。夜間良眠。引き続き精神症状の観察を行い、早期の処遇改善できるよう看護介入を行っていく。
・袴田　将志様～20時～6時時間隔離中。無表情で応対するが妄想様の言動はなく落ち着いて経過。夜間良眠。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。

・澤村　彬様～終日隔離中。6時37.9→12：30　38.6℃、クーリング対応。食思良好、食
事は各食全量摂取。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～バイタルサイン特変無し。活気なく臥床傾向、自力体動なく体交介助している。右臀部の痔瘻から便汁・膿汁続いており処置時の疼痛強い。
・八木橋　牧雄様～体温34℃後半～35.0℃前半、収縮期血圧80代で経過、末梢冷感みられ掛物や衣類調整している。腹満・両下肢浮腫著明にみられ、苦しさを訴えている。食思不振・活動困難あり、各食不食。喫煙希望なく行っていない。
・小向　静江様～バイタルサイン特変なし。酸素1L流入中で酸素飽和度98％、11時酸素中止以後95％以上キープ出来ている。点滴24時間キープ中、ライン弄りがあり理解が得られないので、安全管理の為に両手ミトン着用している。痰鳴あり、適宜吸引し白色～黄色の粘調痰多量にある。ケア時にはスタッフへ暴言を吐くが拒否・抵抗は無い。
・夏坂　浩美様～16：30体温39.0℃、ボルタレン坐薬（25）1個挿肛している、他バイタルサイン特変なし。各食自力で全量摂取されている。依存的な発言が多いが、各食の声掛けには応じ離床出来ている。
・飯田　修子様～セッティングにてできる部分は自立して食事を摂るが、両上肢の脱力み
られ部分介助を要し各食全量摂取。呂律緩慢は持続している。夜間良眠。
排泄は自立出来ている。排便昨日1回軟便があったと話している。
・千葉　隆夫様～排尿間隔が長く空く傾向にあり、トイレ誘導すると自尿確認出来ている。
・十日市　伸子様～肉眼的血尿と血液コアグラ混入あるが排尿障害ない。バイタルサイン特変ない。フェントステープ背部貼付中、貼付状態良好。夜間良眠。
引き続き、身体症状や精神症状の観察を行っていく。
＜安ヶ平Dr診察情報＞
・鹿原　博夫様～点滴2本7日分、セフジトレン7日分、右臀部処置8日分指示。臨時薬
ハロペリドール中止指示、9回分除剤。10/15　八戸市民病院受診予定、
診療情報提供書作成済。本日夕からハロペリドール中止の為除剤してい
る。
・和田　昌様～気分高揚あるため、本日vdsからオランザピンOD（10）1T追加となり5日
分処方となり、次回より定期となる。

・下村　英三郎様～本人希望にてエンシュアリキッド朝・夕7日分、ハップスター2P処方となる。また食後のタバコは2本ずつ吸っていいと主治医より許可あり。
＜新入院患者様情報＞
  氏    名：佐々木　尚子様　

  生年月日：昭和43年1月27日　50歳

  病    名：情緒不安定性パーソナリティ障害、摂食障害

  性    別：女性

  病　　棟：東病棟Dユニット20号室
  主治医  ：田名部Dr

  入院形態：任意入院
　(経過）

　前回の退院はH25年11月26日。退院後も数回の窃盗あり、逮捕、

拘留、服役もしている。H30年10月3日八戸警察署より連絡あり。

同日窃盗事件にて本人様の取り調べを行っていたが、その最中に

倒れ、八戸赤十字病院へ搬送したとのこと。結果、カリウムの低

値と脱水傾向があり、点滴を施行。本人より摂食障害にて当院に

通院中であるとの情報があり、取り調べ中に倒れた事もあり、こ

のまま逮捕、拘留をしても、本人は、その生活に耐えられるもの

なのかという問い合わせがきていた。その後、窃盗した品を弁償

という形で終了となり帰宅。母様より当院での入院治療希望聞か

れていた。H30年10月6日診察時、「福島の刑務所に入ろうと思っ

て、計画的に、カメラで写るところでやりました」とかなり自暴

自棄であった事も語っている。現在は情動不安定もないが、食事

摂取正常化目的と栄養の為に入院を勧め、本人様も同意された事

からH30年10月12日13：50東病棟Dユニットへ任意入院となる。
・HB（+）

・携帯電話持参あり、21時預かり。
・10/16　10時～14：30亀井歯科受診の為外出許可あり。他他科受診6か所あり、月末2回に分けて受診を検討し、本人が知らせてくれる予定。
・持参の軟膏あり（うすい皮膚科処方、内容不明）、昼食後～午後の時間帯に背部塗布介助希望。
・入院期間は3ヵ月とあるが1ヶ月程度を目標にしている。
・前回入院時の他患との対面に抵抗がある。

