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＜連絡事項＞
・特記事項なし。
＜患者様連絡事項＞
・村山　吾朗様～本日、保健所との面談予定であったが、保健所より、湊病院への転医を希望しているのなら、転医後に面談の希望がある。転医の予定も何もない事を説明し、主治医面談を調整予定の為、出席を依頼している。PSW西舘が、主治医面談を調整中。
・木村　高広様～22日(土)14：00、オンライン面会予定。
・下野　和生様～明日朝より、ブリックゼリー経口摂取開始となる。
　　　　　　　　また、炎症反応改善傾向の為、点滴2本/日、抗生剤は終了となる。

＜隔離・拘束患者様状態報告＞
・宮崎　宏之様～終日隔離中。午前・午後1時間ずつの開放観察を実施している。開放時他室侵入等迷惑行為頻回にあり早めに終了している。奇声や自傷行為なし。引き続き早期の処遇改善を目指し、看護介入・観察を行っていく。
・沖田　康夫様～両手身体拘束中。指示にて10～11時、14～15時の拘束解除行っている。不穏さはなく対面時穏やか。拘束部位の循環障害なし。引き続き早期の処遇改善を目指し、看護介入・観察を行っていく。
・鹿原　良三様～体幹のみ身体拘束中。食事は拒否あり朝食数口、昼食1/2摂取。オムツ交換時抵抗見られている。引き続き早期の処遇改善を目指し、看護介入・観察を行っていく。
・澤口　利香様～体幹・両上肢拘束中。不満等の訴えの多さはあるも不機嫌さなし。話し掛けに対し穏やかに返答されている。拘束部位の循環障害なし。引き続き早期の処遇改善を目指し、看護介入・観察を行っていく。
＜要注目患者様情報＞
・飯岡　未来様～ホールにて過ごしている。詰所に入ってくることあり介入、介入に対し「知ってます」と話されている。不穏さはなし。
・和田　昌様～やや気分高揚さあるも他者トラブルなし。女性患者様への接触はなし。
・木村　格治様～自室にて過ごしている。妄想様の発言や不穏さなく対面時穏やか。
・奥瀬　啓道様～食事は概ね摂取でき、むせ込みなし。不穏さなく落ち着いている。
・中村　真理子様～ホールにて過ごしている。不穏さはなく対面時穏やか。話し掛けに対しややまとまりのない返答聞かれている。幻聴様の言動なし。
・小田　沙也加様～ホールで他者交流見られている。トラブルなくテレビを観て
　　　　　　　　　ソファーで過ごされている。

・成田　富士子様～ホールにて他者交流見られ穏やか。他者トラブルなし。
・杉若　シズヱ様～バイタルサインの異常なし。酸素飽和濃度の低下なし。
　　　　　　　　　自己排痰見られている。

・下野　和生様～バイタル異常、酸素飽和度の低下はない。痰鳴あり、吸引実施し、白色痰引けている。声掛けに発語が聞かれている。
・佐藤　セツ様～バイタルサインの異常や酸素飽和度低下なし。12：00よりルームエアで観察し酸素飽和濃度97～98%の為3：00に酸素は止めている。独語あり帰宅願望が聞かれるが体動の活発さなし。
・上田　恭子様～食事は各食溜め込みあり数口のみの摂取だがクリミールは飲用出来ている。排尿は日勤帯で270g+α。排便もある。
・藤井　孝蔵様～昨日発熱、嘔吐あり、尿中の膿性の混濁ある事から抗生剤の点滴（メロペン）と内服（レボフロキサシン3T　3×毎食後　2日分）が処方され昼に服薬する。また補液の点滴2本（ソリタT3、ビーフリード）が処方となり実施。
　　　　　　　　嘔気あり朝食、昼食のエンシュアリキッドは飲用していない。体温37.0℃。適宜お茶は飲用、クーリング実施している。

＜田名部Dr.診察状況＞
・小澤　和子様～臨時薬処方変更なく7日分処方となる。
・高橋　如来様～臨時薬処方変更なく7日分処方となる。
・袴田　将志様～臨時薬処方変更なく7日分処方となる。
・袴田　隆弘～朝食後薬内服後の眠気訴えあり。ハロペリドール（2）3T　1×毎食後中
止。ハロペリドール（3）1T　1×夕食後へ追加。
・佐藤　セツ様～点滴同内容にて8/21分まで処方となる。
・藤井　孝蔵様～尿培養の結果、発熱あった経過加味し8/20分点滴2本、抗生剤（メ
ロペン）処方となる。エンシュア同内容にて7日分処方。
・久保　興介様～ゾテピン（50）3T、アルプラゾラム（0.4）3T　1×毎食後中止。ロド
ピン（25）3T、セパゾン（2）3T　1×毎食後へと追加となり処方とな
る。
・久保田　タツ子様～クエチアピン（12.5）1T　1×朝食後、テルビナフィン（12.5）1T　1×昼食後中止。メマリーOD（5）1T追加となり7日分処方となる。
・立花　圭様～入眠困難感を訴え本人希望にて8/20～8/25まで臨時薬ブロチゾラム
（0.25）1T　1×vdsへと追加。以降は定期に追加となる。不穏、不眠
時3回分ずつ処方となる。
＜皮膚科診察＞
・藤井　孝蔵様～仙骨部、両下腿共に治癒状態。処置一時終了で様子観察。

・八木田　勝則様～①右下腿　、両足　漸次軽快

②臀部に褐色斑、皮膚肥厚、落屑、痒み　病名：慢性湿疹
→デルモゾールDP軟膏塗布　

デルモゾール軟膏1本処方となる。

・水梨　孝純様～➀右踵②両側眉毛部　特変なし　同前処置
・鈴木　徳美様～①右踵、特変なし　同前処置。
　　　　　　　　②左踵、③仙骨部　治癒。

・木村　美智子様～特変なし　同処置継続。

・下野　和生様～特変なし　同前処置
・橘　フサ様～両下腿の皮膚欠損治癒、両下腿～足に発赤（⧺）、経過観察。

・安達　貴浩様～両側耳径部特変なし　同前処置。

・久保　興介様～右第1趾　爪縁に剥離、肉芽、出血　病名：瘭疽

　　　　　　　　ゲンタマイシン軟膏＋ガーゼ保護の指示あり。

　　　　　　　　ゲンタマイシン軟膏　1本処方。

・山田　みつゑ様～両側趾爪に混濁、肥厚変形、両側趾間に軽度発赤、落屑（＋）

　　　　　　　　　病名：白癬

　　　　　　　　　テルビナフィン外用液塗布の指示あり。テルビナフィン外用液

　1　本処方。

・小山田　政勝様～①頭部に落屑、痒み（＋）

　　　　　　　　　②躯幹、四肢に暗紅色局面、浸潤、落屑、搔痕多数　慢性湿疹
　　（玉井皮膚科で加療中

　　　　　　アンテベートローション　（ベタメタゾン）　10ｇ×5　（頭）

　　　　　　サレックス軟膏（ベタメタゾン）　10ｇ×8　（体）　

　　軟膏、ローションを継続して塗るよう指示あり。
