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＜連絡事項＞
・栄養より栄養士が土日不在の場合、金曜日に複数日分置くようになります。土曜日分は金曜日の日勤帯に持っていけるように準備し、日・月分に関しては、午後16時以降に用意します。その際、いつの分なのかわかるように日付と経管の本数などを明記した「濃厚流動食確認書」（添付ファイル）というA5の紙を置いていきますので、本数の確認など宜しくお願い致します。「濃厚流動食確認書」は病棟に持って行って大丈夫です。必要がなくなったら破棄してください。
・佐藤AOMより東北嚥下接触リハビリテーション研修会のお知らせが来ています。各自目を通し、希望者は佐藤AOMまで報告して下さい。
＜患者様連絡事項＞
・見付　龍矢様～臨時薬5日分処方となる。
・坂本　福子様～便秘時センナリド3回分処方となる。

・河原木　武志様～便秘時のIFオーダーとセンナリド3回分処方となる。

・細越　勝男様～臨時薬明日処方切れの為田名部Dr報告し1日分処方して頂く。
・千葉　恒義様～臨時薬同内容で16日分処方となる。
・佐々木　紀美子様～右足腫脹あり。田名部Dr報告しレントゲンの指示あり施行。骨折所見は無い為蜂窩織炎疑いとし、カロナール(200)1T　3×毎食後　3日分とセフトリアキソン静注2日分処方となる。
・坂本　福子様、沼端　佑太様、小笠原　久年様、工藤　みず紀様～レストランにて食事となる。
＜転出＞
・大橋　ミツ様～療養環境変更目的にて、南病棟へ転出となる。
＜隔離・拘束患者様状態報告＞
・澤村　彬様～終日隔離中。午前・午後1時間ずつ開放観察実施。開放中隔離室の小窓を全て開けることあり介入している。飲水行為や強要行為なく経過。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。
・立花　圭様～時間隔離中(20時～6時)。11:00来詰し「現実が見えない」と頓服服用希望あり。リスペリドン内用液(1)1P＋ロラゼパム(0.5)2T服用。服用後は不調の訴えなく落ち着いて過ごされている。引き続き精神症状の観察を行い、早期の処遇改善できるよう看護介入を行っていく。
・袴田　将志様～終日隔離中。10時～16時の開放観察実施。開放中ホールにて過ごされている。妄想発言や飲水行為なく、対応穏やか。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。
・見付　龍矢様～身体拘束中。拘束一時解除し、各食自力で全量摂取。服薬の拒否もない。再拘束拒否なく応じている。帰宅要求あるが説明にて了承されている。不穏さはなく対応穏やか。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。
・見付　幸一様～身体拘束中。左前腕の浮腫著明に見られている。ミトン外して様子観察している。経管栄養はトラブルなし。バイタルサイン異常なし。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。
・大久保　すい様～身体拘束中。他患者様に水分依頼し飲水している様子あり介入要している。被毒妄想聞かれ昼食はメイバランスミニのみ摂取。不穏さや切迫した様子は無い。危険行動は無く経過。深澤Dr診察し転倒・転落のリスク低下した為15:00身体拘束解除となる。
＜要注目患者情報＞
・木村　格治様～昨日一時的に拒薬見られている。時間経過にて自ら内服に来ている。本日は感覚障害・いんきんの訴え多く聞かれ落ち着き無し。易怒性ないがしつこさあり。説明にも了解の悪さ見られている。依存傾向のため都度介入要している。

・宮古　克弘様～断続的に叫び声あげることあり、9:50頓服服用している。服用後も叫ぶことは続いているが、疎通は良好。
・上野　正志様～朝食1/2、昼食は拒否あり不食。服薬の拒否はない。帰宅要求や徘徊なく、ほとんど自室にて臥床して過ごされている。
