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＜連絡事項＞
・特記事項無し

＜患者様連絡事項＞
・古川　貞二様～昨日準夜帯にてバルンカテーテル弄りあり、以降血尿少量のみしか出ておらず、腹満著明。田名部Dr報告し、バルンカテーテル交換指示あり。

・戸久世　渚様～咽頭痛訴えあり、金Drよりトランサミン3T 3×毎食後で5日分処方となる。

・山崎　要四郎様～持参薬を当院処方へ切り替え、明日より処方となる。

・前田　あさ様～持参薬を当院処方へ切り替え、4/10より処方となる。

・赤石　陽介様～主治医、病棟ＮＳ、母様、本人にて面談を実施。措置解除、来週には退院（単身生活）の方向で調整していく事となる。ＰＳＷより保健所に連絡していく。

＜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時間の開放観察実施。他者の私物いじりあり、早めに開放観察終了している。自傷行為や不潔行為は無い。引き続き精神症状の観察を行い、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～身体拘束中。昨日準夜帯にて不機嫌さあり、特定スタッフからのケアを拒否する事あり。深夜帯、日中は不機嫌さなく経過している。13:30シーツと壁に血痕あり、昨日夕に自傷行為したとの発言聞かれているが、詳細は話そうとせず。14:30落ち着かなさ訴えレボトミン筋注施行している。引き続き精神症状の観察を行い、早期の処遇改善を目指し看護介入・観察を行っていく。

[bookmark: _Hlk62478463]＜要注目患者様情報＞
・山崎　要四郎様～朝食は拒否あり不食。服薬も粉砕し対応するが吐き出し見られている。天井に向かって合掌したり、室内を歩き回ったりしている。

・成田　早希様～余暇はホールにて新聞を見ながら書き物をしたり、マーカーをしたり
して過ごされている。スタッフの声掛けには穏やかに返答されており、不調の訴えなく経過。食事も2/3～全量摂取している。

・三浦　常雄様～体動はあるがライントラブルなく経過している。10：00血圧73～90/51～61ｍｍHgで経過。酸素飽和度の低下はなく、スタッフの声掛けには頷きみられている。血糖値117～142mg/dl。日勤帯はインスリンせずに経過。

・木村　美智子様～四肢脱力持続、吸引時はチューブを噛む、唸る等の反応みられている。左側臥位へ体位変換時、酸素飽和度一時的に85％まで低下。吸引施行し、90％前半で経過している。末梢の冷感あり。

・前田　あさ様～帰宅要求聞かれ、切迫感見られている。対応にて落ち着く事は出来ている。

＜田名部Dr.診察情報＞
・袴田　将志様～臨時薬処方変更なし。

・小澤　和子様～臨時薬処方変更なし。

・若沢　理子様～両前腕の傷は改善傾向。臀部にも傷があるため処方済みのゲンタマイシン軟膏しようするよう指示あり。

・立花　圭様～臨時薬処方変更なし。

・成田　早希様～東病棟移動後すぐに食事摂取できている。「色々プレッシャーだったのかな」と話している。食事摂取可能継続できれば、北病棟へ戻ることを目指す。退院についても面談等、経過をみて実施していく。

・安達　貴浩様～食事変更希望され常食へ変更となっている。今後変更しないよう主治医から本人へ説明されている。

・袴田　隆裕様～不安感はたまにあるが、頓服使用にて落ち着いていると話す。臨時薬処方変更なし。

・古川　貞二様～臨時薬内容変更（エリキュース2.5㎎　2Ｔ2×追加、アゾセミド30㎎1Ｔ1×朝　追加）7日分処方。

＜皮膚科診察情報＞
・澤口　利香様～両前腕に掻破痕著明。ゲンタマイシン軟膏塗布。

・小笠原　久年様～特変なし。同前処置。

・若沢　理子様～同前処置。

・赤石　陽介様～左踵　アズノール軟膏+ガーゼ+絆創膏固定

・沼畑　勲様～同前処置。

・木村　美智子様～同前処置。ソフラチュール7枚処方となる。

・駒木　洋士様～軽快。同前処置。

・前田　忠弘様～皮疹爽快。同前処置。

・馬場　信子様～同前処置。

・水梨　孝純様～左踵皮厚著明。同前処置。

・角田　せつ子様～保護テープ＋ガーゼ

・三浦常雄様～仙骨部表皮剥離　ソフラチュール＋フィルム＋ガーゼ。
ソフラチュール5枚処方となる。

＜入院患者様情報＞
　日　　時：4月8日　11:18
　氏　　名：佐藤　あづま(さとう　あづま)様
　生年月日：昭和18年6月10日　77歳
　病　　名：認知症
　合 併 症：大脳基底核変性症、うつ病、不眠症
　性　　別：女性
　主治医　：深澤Dr
　入院形態：医療保護入院
　病　　棟：東病棟Cユニット

　＜経過＞
長年うつ病にてさくら病院へ受診していたが、交通の便宜を考え、三戸中央病院メンタ
ルヘルス科へ転医。R1年頃より大脳基底核変性症の治療のため八戸市立市民病院へ通
院していた。有料老人ホーム「このはずく」に入所していたが、R3年1月頃より不安
感や頻回な尿意、トイレへの誘導以来、短期記憶障害、夜間不眠、夜でも大声をあげ人
を呼ぶ等の行動がみられるようになり、4時間で100回以上ナースコールを要請してい
た。過活動膀胱・神経因性膀胱・偽痛風・パーキンソニズムの悪化が不穏の増悪因子と
なっていると考え、三戸中央病院へR3年2月に入院。尿道カテーテル留置し、内科的
な問題は落ち着いているが、夜間不眠や不安感、認知症による行動心理症状は持続して
いる。治療及び施設入所までの療養環境調整治療のために転院を勧められ、本日当院初
診。R3.4.8東Cユニットへ医療保護入院となる。

※CSセット：B－①
※車椅子レンタル予定
　上記2点長女様へ電話にて説明し、口頭で了承得ている。
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