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＜連絡事項＞
・平成30年度　創立記念集合写真（11/3）の並び順レイアウトがＷＩＺの掲示板に来ています。各自確認して参加するようにして下さい。
＜患者様連絡事項＞
・和田　昌様～10/20　16：20より喀血あり、指示の培養検査（喀痰）、胸部X-P、腹部CT実施。窪田Drより、右肺に直径３ｃｍ程度の腫瘤陰影があり、肺炎像も伴っていて、結核、肺がんなど鑑別を要する為、採血の指示にて施行。身体的合併症の検査及び処置等が不可欠であり、隔離が必要な状態である為、終日隔離開始となる。



・下道　重雄様～療養環境変更の為、東Cユニットから南Cユニットへ移動となる。

＜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。妄想発言の独語や放歌続いているが声高さはない。スタッフ対応は穏やかで粗暴性は無く、他者への干渉や話し掛けも過度となる事は無い。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。
・澤村　彬様～終日隔離中。本日より午前・午後1時間ずつの開放観察実施中。開放観察前にドア蹴りあるが開放観察中は、時折奇声を発するのみで飲水の姿も見られず。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。
・和田　昌様～本日11：30より終日隔離開始となる。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。
＜要注目患者様＞
・鹿原　博夫様～食事はセッティングにて摂取出来ている。湿性咳嗽あるが自己排痰しており酸素飽和濃度の低下はない。瘻孔部からの便汁・膿汁は持続している。







・夏坂　浩美様～バイタルサイン異常なし。食事はセッティングにて摂取し始めるが途中から介助行っている。痰鳴あり適宜に吸引施行している。



・立花　圭様～自室にて経過されることが多く他患とのトラブルには至らず。引き続き、他患とのトラブルや感情の変化を要注意し観察していく。
・中居　松男様～ほぼ自室臥床に経過される。声掛けにて食事自力にて摂取される。怒りっぽさもなく他患とのトラブルもなく経過。引き続き精神状態観察していく。
・神田　直樹様～要求多く他訴的にて経過。スタッフの対応に一時時的に声を荒げる場面もあり。スタッフ声掛けにより、声のトーン下がるもすぐに声高に独語あり。他者との関りも多いがトラブルには至らず。午後よりやや落ち着きみられる。
