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＜連絡事項＞
・特記事項無し

＜患者様連絡事項＞
・若沢　理子様～不穏時リスパダール内用液(0.5)1Pの残数少ない。主治医へ報告し、5回分処方となる。

・関原　紗奈恵様～不眠時デエビゴ(5)1Tの残数少ない。主治医へ報告し、5回分処方となる。

・手塚　辰昭様～定期薬処方変更無し。

・和田　昌様～不眠時トリアゾラム(0.25)1Tの残数少ない。主治医へ報告し、10回分処方となる。

・安達　貴浩様～季節性のアレルギー性鼻炎あり、本人より薬処方希望。主治医午後より不在の為、今川Dr.よりフェキソフェナジンOD錠(60)2T　2×朝・夕食後が本日夕から14日分処方となる。

・赤石　陽介様～来詰され、頭痛時薬処方希望あり。主治医午後より不在の為、今川Dr.へ報告し、疼痛時カロナール(200)1TのIFオーダー追加と同薬5回分処方となる。

・佐藤　あづま様～排便－3日目。IFオーダー無し。主治医不在の為、今川Dr.より便秘時ピコスルファートNa内用液10～15滴の指示と同薬1本処方となる。

・前田　あさ様～排便－4日目。IFオーダー無し。主治医不在の為、今川Dr.より便秘時ピコスルファートNa内用液10～15滴の指示と同薬1本処方となる。

・馬場　信子様～排便－4日目。IFオーダー無し。主治医不在の為、今川Dr.より便秘時ピコスルファートNa内用液10～15滴の指示と同薬1本処方となる。

・駒木　洋士様～担当スタッフより姉様へ連絡。4/6洗濯機の水道管修理完了した事の報告を受ける。サービス調整が済んだ事を伝えると、火と水曜日のサービス変更希望あったが、退院後必要であれば調整していく事として、予定通りのサービス導入する事となる。4/15　15:00退院で了承得る。姉様がひのでに電話して弁当依頼する。4/15当日は姉様宅に泊まらせて4/16青陽館お休み、4/17・4/18姉付き添いでアパートの整理。外の環境にゆっくり慣れてもらい4/19青陽館初回導入希望。4/20初回訪看、4/18初回訪問介護希望。

・佐藤　昭雄様～馬渡Dr.より連絡あり。福原胃腸科外科医院への「紹介患者様の報告書」作成し電子カルテへアップロードしている為、印刷し処理するようにとの事。又、八戸赤十字病院でのSPECT検査施行について、外来スタッフへ相談の上、予約するようにとの指示。外来スタッフへ処理方法確認し上記行っている。

・戸久世　渚様～15:00母様迎えにて明日16:00迄の外泊へ出立されている。

・木村　美智子様～今朝の採血結果よりCRP：22.70 H、定性：(6+)。本日は発熱等バイタル異常無く経過。主治医へ上記情報提供行い、確認して頂く。

＜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。開錠後しばらくは自室で過ごされているが、他室侵入や他者の私物弄り等の迷惑行為頻回で、他者の不穏・興奮も強まる可能性高い為、時間早めて開放観察終了・説明後施錠行っている。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。

・澤口　利香様～身体拘束中。朝食拒食されるも昼食は全量摂取され、服薬の拒否も見られない。8:30,12:15腰痛の訴えあり疼痛時)ロキソプロフェンNa(60)1T与薬。情動安定しており衝動行為・問題行動は無い。自傷行為に関連した言動も無い。拘束部位の循環障害も無い。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。

[bookmark: _Hlk62478463]＜要注目患者様情報＞
・山崎　要四郎様～各食数口のみ摂取。服薬拒否は無い。日課以外の時間は臥床傾向にあり活気無い様子である。介入への拒否・抵抗は無い。

・三浦　常雄様～血圧低値の事（80～100/50～70㎜Hg）あるが、バイタルサイン特変なく経過。消化器症状なく落ち着いている。
活気なく体動少ない。Baや点滴ライン弄る行為ない為、ミトン着用せずに様子みているがライントラブルなく経過。

・木村　美智子様～バイタルサイン・意識レベル特変ない。四肢脱力続いている。吸引して白色粘稠痰多くみられている。

・前田　あさ様～各食自力で全量摂取、拒薬も無い。失見当識に伴う徘徊や他患者様への過干渉目立つが問題行動は無い。

・佐藤　あづま様～朝食2/3・昼食全量摂取、拒薬も無い。嚥下状態良好でむせ込み無し。スタッフへの要求頻回であり、不安感の訴えもある。

・馬場　信子様～朝食全量摂取されるも、昼食は注意散漫にて食事に集中出来ず、摂取量は1/3。他患者様の髪を引っ張る等の粗暴行為、迷惑行為頻回に見られており13:45クエチアピン(12.5)1T与薬している。以降、幻視に左右された行動見られるも問題行動無く経過。

・和田　昌様～気分の高さ目立たずに落ち着いている。腰痛みられスミルスチック塗布
している、程度により車椅子使用している。

＜措置入院患者様ケース検討＞
・藤井　崇史様～特定患者やスタッフへの不満・被害妄想様の発言聞かれ、時に本人からの希望で頓服薬を使用する事もあるが、頻度は少なく、訴え傾聴・説明には落ち着く事でき、不穏・他者とのトラブルは無く経過。

・赤石　陽介様～病棟においては不穏・他者トラブル等無く穏やかに過ごされている。4/8面談実施し、4/15措置解除→任意入院への入院形態切り替え、4/16午前　青陽館見学、同日午後　退院前訪問指導、4/17退院予定となっている。
