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＜連絡事項＞
・本日小倉Dr診察しています。次回は1/8となります。
＜入室状況＞
・畑中　成夫様　東Bユニット2号室→東Bユニット1号室

・和田　昌様　　東Bユニット2号室→東Bユニット1号室

・夏堀　麗紗様　東Aユニット16号室→東Bユニット1号室

・小向　静江様　東Cユニット6号室→東Bユニット3号室

・下村　慶子様　東Bユニット1号室→東Bユニット2号室　

＜患者様連絡事項＞
・高橋　繁様～療養環境変更目的にて東Cユニット4号室→南Dユニット207号室へ転出。

・佐々木　尚子様～亀井歯科受診し問題行動なく帰院する。

・松村　裕美様～本人との生活に不安があって今後は施設入所を検討している。介護度1の為、区分変更も検討している。12/18　15時面談調整済。

・吉島　知寿子様～臨時薬同内容で7日分処方。
　　　　　　　　12/13診察日に任意入院同意書を取ってください（Bユニット机にあり）。　

・袴田　将志様～シクレスト1T　1×朝食後3日分処方。
・立花　圭様～シクレスト1T　1×夕食後3日分処方。
・藤井　孝蔵様～レボフロキサシン本日飲み切り止め、本日夕～エバスチンOD錠3日分処方。左大腿部後面処置をイソジンシュガーパスタ+ガーゼ1回/日へ変更。
・高屋敷　良子様～乏尿・発熱続き経口摂取困難あり。本日昼～絶食、内服のみ粉砕して継続（出来るだけ服薬）（今の処方がきれたらOD錠等検討）。点滴ライン自抜のおそれやマスク外しあり、ミトン着用可能指示。痰からMRSA（+）、本日～バンコマイシン点滴2日分処方。経口摂取困難な為経管栄養の説明をする目的で12/13　10：30面談設定済。
・十日市　伸子様～12/12～フェントステープ中止。本日夕～食止め、点滴14日分処方。
　　　　　　　　便秘6日目だが経過観察指示。明日までに排便なければ指示を出すとの事。

・下村　慶子様～便秘6日目、GE60ml1本処方。施行後反応便多量にみられている。シンラック液1本処方。
・夏坂　浩美様～定期Ba交換日にて施行している。16Fr10ml固定。
　　　　　　　　食事形態本日夕～常食・一口大キザミへ変更。

・槍澤　茂様～鼻汁・痰絡み訴え。本日昼～PL細粒3P　3×3日分処方。他臨時薬同内容で
7日分処方。
・木村　格治様～12/12～セパゾン中止。
・大山　敏子様～臨時薬同内容で8日分処方。
＜隔離・拘束患者様状態報告＞
・袴田　将志様～終日隔離中。臥床傾向に経過、妄想に関する発言は聞かれず落ち着いている。飲水要求過度となる事はない。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。

・藤井　崇史様～時間隔離中。新しい入院患者様が入床してから表情の硬さや干渉・声高さ出現しているが、他者トラブルはない。自室でダイエットと言いシャドーボクシングをしている。妄想に関する発言はない。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。

・澤村　彬様～終日隔離中。午前・午後1時間ずつの開放観察実施している。開放時間前になるとドア蹴りみられ、説明に対しても了解悪い。開放時は他患を付け回す行為みられ介入要している。飲水行為ない。自室内で放尿しマットレスを汚して清掃を希望することがある。2時早朝覚醒し以後不眠で経過。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。

・立花　圭様～終日隔離中。「警察が俺を捕まえに来ている」「母親が捕まったって聴こえた」「容疑者ってみんなが噂してるだろ」など被害的言動目立ちドア蹴りをしている。傾聴にてすぐに落ち着く事が出来ている。食欲ないと話すが好きなものは摂取出来ている、各食1/4量摂取。夜間は良眠。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。
＜要注目患者情報＞
・松浦　末太郎様～12/10～夕食後薬にグラマリール追加となっている。対応穏やかで興奮なく落ち着いている。夜間良眠。
・木村　格治様～指示的口調・高圧的な態度や声高さみられ他者干渉が過度となっている。気分の落ち込みが治ったと話し、夕食後薬より自己判断でセパゾン除剤したいと話している。夜間良眠。
・泉山　紀子様～幻聴訴えや尿失禁ない。飲水要求や隠れ飲水行為なく落ち着いている。体重の増減みられており、飲水行為の見守りをしていく。
・大山　敏子様～他室侵入頻回にみられ常に見守りや介入を要している。対応は穏やかで帰宅要求なく落ち着いている。
・伊藤　和子様～「いとうかつじろう～早く殺しにこ～い」と大声で叫んでいる。対応は穏やかで、他者干渉やトラブルはない。
・向井　敦子様～入院直後より他者干渉や滅裂な言動・行動みられ不穏強い。11：00　指示にてジプレキサ（10）筋注している。昼食後全量摂取後は眠気を訴えて自室で臥床している。昼食後薬拒否なく出来ている。自宅では「先生にもう飲まなくてもいいと言われたから飲んでません」と話し、怠薬していたと話している。

・夏坂　浩美様～バイタルサイン特変なし。各食全量摂取出来ているが空腹感を訴えている。肛門一部硬結あり、触れると疼痛あり、今日は便汁排出していない。仙骨褥瘡部改善傾向。
・十日市　伸子様～バイタルサイン特変なし。便秘6日目、グル音良好。頚部腫瘤部からの黄色浸出液は出続けている。体に少しでも触れると過敏に反応し抵抗する様子がある。食事は疎通測れず開口しない事で不食が続いている。口腔内の乾燥が強く、皮膚トラブルないように慎重に口腔ケアをしている。昨日深夜帯に尿つまりあり、ミルキングで改善している、適宜尿流出を確認していく。
・藤井　孝蔵様～バイタルサイン特変なし。左大腿後面から黄色と血液混じりの浸出液多くあり。右膝褥瘡から膿様の浸出液ごく少量。各食ほぼ全量摂取。最終排尿7時、排尿間隔はあくが自然排尿は確認出来ている。尿意を感じているが、排尿困難がある。
・高屋敷　良子様～昨日体温最高38.2℃→9：30　37.7℃、自然解熱を繰り返す。酸素5L吸入し酸素飽和度良好、9：30　3Lマスクへ減量し95％以上キープ出来ている。吸引し白色粘稠痰多めにみられている。また口腔内の乾燥強く口腔ケアを重点的に行っている。服薬は粉砕して茶寒天と一緒に行い、むせこみなく出来ている。
＜馬渡Dr診察情報＞
・松村　康憲様～臨時薬飲み切り止め。
・高橋　良美様～臨時薬同内容で7日分処方。
・丸尾　様～携帯は必要時使用可。臨時薬同内容で7日分処方。
・熊谷　樹里様～臨時薬VPA高値の為バルプロ酸ナトリウム800→600㎎へ減量となり他同
内容で7日分処方。
・伊藤　和子様～かなり調子が高い。臨時薬はリスペリドン中止、オランザピン増薬、バルプロ酸ナトリウム増薬となり臨時薬7日分処方。
・泉山　紀子様～幻聴の苦痛を訴えている。VPA65.6、臨時薬はバルプロ酸ナトリウム600→800㎎へ増薬となり7日分処方。

＜新入院患者様情報＞
　日　　時：H30.12.11　10：34

　病　　棟：東病棟Aユニット11号室

　氏    名：向井　敦子様（むかい　あつこ様）

  生年月日：昭和33年7月5日　60歳

  病    名：治療抵抗性統合失調症

  性    別：女性

  主治医  ：深澤Dr

  入院形態：医療保護入院

（経緯）

　　夜は寝ていないと語り、多弁で多幸的で極めてまとまりに欠けている。

　その他情報不足で最近野精神症状の変化や家での様子は不明で、

　感情も不安定な状態。幻聴や関係念慮、被害妄想の聴取も出来ない

　ほど独語も活発で疎通性も不良。明らかな精神症状の悪化あり、

　薬物調整と休養の目的でH30.12.11　東Aユニット11号室へ医療保護

　入院となる。
・持参薬中止、臨時薬1日分処方。状態みて明日指示受けしていく。

・業洗
・買い物私物発注伝票で1万/円まで可能。持参無い為12/12購入検討を。
・他科受診なし。
